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Questa terza edizione (1) non & affatto una elaborazione della 
precedente ; & un’ opera nuova, che si @ cercato di mettere a live Be! 
dei grandi progressi che ha fatto la farmacologia in questi ultimi 
anni. ale; ? | 
La parte fisiologica, la elassificazione ‚le considerazioni generali 
sui diversi gruppi di medicamenti, Re, di RosspachH ; la parte 
terapeutica, la cura degli avvelenamenti, lo studio delle prepara- 
zioni farmaceutiche, appartengono a NOTHNAGEL. E; 
Ecco, in brevi parole, quali sono i prineipii che ei hanno guidato 
nella composizione di quest’ opera: | 
Quando la chimica. ci ha presentato un prodotto, perfettamente 
puro, estratto dalle antiche sostanze medicinali, questo prodotto © 
stato posto in prima linea ed & stato oggetto di uno studio speciale; 
il prodotto composto, che esso ha fornito, sempre variabile nella 
sua Ka, e per conseguenza incerto nei suoi effetti, & stato 
trattato in un’ appendice. ; 

Abbiamo fatto breve menzione, od anche abbiamo lasciato inte- 
ramente da parte, una grande quantitä di preparazioni inutili o ir- 
razionali ; alle vecchie denominazioni, derivate dal tempo in cui 
regnava l’alchimia, abbiamo sostituite, in generale, le denomina- 
zioni fornite dalla chimica e dalla botanica moderne. 

Non abbiamo creduto di adottare le classificazioni fatte unica- 
mente, o da un punto di vista fisiologico, o da un punto di vista te- 
rapeutico ; poiche ogni medicamento, secondo la dose in cui viene 
amministrato, produce effetti molto diversi, spesso anche intera- 
mente opposti, -e trova nella terapeutica applicazioni estremamente 
varlabili. Queste classificazioni hanno dunque I’ inconveniente di. 
presentare le sostanze medicinali sotto un punto di vista affatto F 

- limitato, od anche di dare spesse volte un’idea completamente 4 
erronea delle loro proprietä fisiologiche e terapeutiche. I 

La nostra classificazione & fondata principalmente sulla chimica ; 
nell’ adottarla abbiamo 'avuto di mira di presentare senza artificio, 

e senza dissimulare per mulla le sue imperfezioni, 10 stato attuale % 
delle nostre cognizioni scientifiche. Speriamo si vorrä rIconoScere . 
che questa diyisione dei medicamenti, basata sulla loro costitu- 
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zione chimica, rappresenta anche la migliore divisione fisiologica 
che oggi si possa dare. Quando la loro costituzione chimieca ei ha 
fatto difetto, i progressi compiuti nello studio dei loro effetti fisio- 
logici ci hanno fornito elementi sufficienti per la nostra classifica- 
zione ; d’altra parte noi non abbiamo considerato 1’ azione fisiolo- 
gica esercitata sopra un solo organo, ma quella prodotta sopra tutto 
l’ organismo. 

Non abbiamo tenuto conto che dei fatti fisiologiei rigorosamente 
dimostrati ; tutto ciö che ci & sembrato oscuro o dubbio & stato 
lasciato da banda. Lungi dal dissimulare le numerose lacune che 
ancora esistono nella scienza, noi invece abbiamo cercato di met- 
terle in evidenza. Si u 

Nella parte terapeutica ei siamo anche sforzati di distinguere net- 
tamente quello che & certo da quello che & dubbio, ciö che & di- 
mostrato da migliaia di osservazioni da ciö che & basato sopra ipo- 
tesi o sopra un’ esperienza superficiale. 

Abbiamo messo ogni nostra cura nel precisar bene le indicazioni 
terapiche dei medicamenti, la cui efficacia in certi stati morbosi & 
incontestabile, scartando senza esitare tutte le altre indicazioni in- 
certe che si & preteso di attribuirgli. 

Non abbiamo temuto di dichiarare superflui taluni medicamenti, 
che anche oggi vengono frequentemente prescritti, ma la cui efli- 
cacia ci & sembrata affatto insufficiente o molto inferiore a quella 
di altre sostanze o metodi di cura prescritti allo stesso scopo. In 
un’ epoca in cui le misure dietetiche acquistano nella cura delle 
malattie un’importanza sempre piü apprezzata, ci & sembrato che 
non vi fosse da esitare per rigettare Be tutto quel guaz- 
zabuglio di rimedii o d’indicazioni senza valore, indegni della me- 
diecina moderna. Crediamo di non esserei spinti troppo oltre in 
questa via. Pur ammettendo che certe preferenze per questo 0 quel 
rimedio possano rimanerne urtate, & meglio dubbio sapere 
a che attenersi eirca i limiti della potenza terapeutica re 
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SIGNORI, 


Lo scopo della medicina, come certamente avrete da voi stessi 
compreso, € quello di conservare la salute e guarire le malattie. 
In un’epoca nella quale la. smania del malinteso progresso fuorvia® 
cosi facilmente il vero obbiettivo di molti studii, i10 non credo inu- 
tile di cominciare fin dalle definizioni elementari e dalle quistioni 
di principio. Io non conosco una sfera di attivita piü degna, e po- 
chi studii piü importanti di quelli che riguardano la medicina. Ne 
questo mio giudizio € l’effetto di un entusiasmo ancora giovanile 
e pieno d’illusioni ! no, esso & l’espressione di un profondo convinci- 
mento maturato dalla sperienza e dalla riflessione. Questa convin- 
zione appunto io vorrei farvi dividere. Ma non vorrei che voi per- 
deste mai con ciö il vero obbiettivo di questa sfera di attivitä e di 
questi studi col credere la medicina una scienza di curiositä o un 
soggetto di studii astratti. 

Ve lo ripeto, conservar la salute e guarir le malattie, ovvero 
sollevare gli infermi: Ecco lo scopo che voi dovete proporvi, e che 
mentre da una parte costitui uno dei primi bisogni della natura fi- 
sica dell’ uomo, dall’altra parte corrisponde ad un interesse indivi- 
duale e sociale di un immenso valore. Ed & appunto per questo che 
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la medieina & stata ed & sempre piü stimata e rispettata dalla so- 
cietä a misura che lo incivilimento & piu progredito. 

In ogni societä incivilita la medicina diventa inevitabilmente una 
delle pi importanti funzioni sociali. Dovunque il Governo, qua- 
lunque sia la sua forma, ha la coscienza della sua missione, la 
medicina prende subito posto fra le istituzioni necessarie, ed il suo 
rango & elevato tanto piü, quanto piü lo incivilimento & vicino alla 
sua origine 0 piü progredito nella sua evoluzione. Nel primo caso, 
vediamo: la medieina assimilata a cosa divina confondersi col sacer- 
dozio; nel secondo caso essa € apprezzata quanto la vita umana 
innanzi alla coscienza pubblica. La barbarie , l’ignoranza e lo in- 
civilimento deviato, corrotio o in decadenza, sono ji soli che non 
attribuiscono importanza alla medicina come non rispettano la vita 
degli uomini. 

E deve esser cosi, perche dovunque l’uomo & associato all’uomo 
in uno Scopo comune, la medicina risponde ad uninteresse collet- 
tivo e sociale. Qualunque sia la condizione di questo uomo, il suo 
masgiore interesse deve esser quello di conservare la sanitä e la 
vita perch@ la malattia ela morte rappresentano il disordine, l’an- 
goscia e la desolazione nel focolaio domestico; la solidarietä che 
unisce fra loro i membri di una stessa famiglia, si estende alla so- 
cietä tutta intera e talvolta la morte di un uomo solo puö essere 
una calamitä pubblica, e compromettere e cangiarei destini di un 
popolo. 

Voi dunque ben vedete l’alta missione della medicina. Senza con- 
servare i figli al padre; i cittadini allo Stato; i soldati al generale, 
sparirebbe ]’ interesse del padre, l’interesse del capo dello Stato, 
l’interesse del Generale, sparirebbe la Societa. 

Ma fissate bene in mente questo, che una medicina che si pro- 
ponesse la soluzione dei problemi piü sublimi che si possano imma- 
einare e che si servisse dei mezzi i piü filosofici ed i piü scientifi- 
ci, ma che poi non raggiungesse lo scopo vero della sua missione, 
cio& conservare la salute e guarire le malattie, questa medieina non 
potrebbe che destarmi pietä. 

Ne il pubblico giudica diversamente. Esso rimane indifferente in- 

nanzi al moltiplicarsi degli studii di un medico quando non ne spera 
con fondamento un risultato utile per la sua pelle. E quando poi 
messo alla prova questo medico armato fino ai denti con tutte le 
risorse del progresso, questo medesimo pubblico lo trova impotente 
a lottare, allora la sua indifferenza diventa derisione. In queste 
poche parole di esordio 0 signori voi chiaramente ravvisate lo spi- 
rito del mio insegnamento e vi persuadete perö che io non sono 
disposto a farmi alcuna illusione intorno al limite del vero progresso 
in materia medica e terapia che, come sapete, costituiscono special- 
mente il campo di queste lezioni e che sono il compimento finale 
del medico sapere,, poiche senza ben conoscere la farmacologia e 
la terapia , ogni altra nozione approderebbe a nulla. Io adoro il 
progresso scientifico, ma innanzi tutto debbo indicarvi la via che 
conduce con maggior sicurezza allo scopo principale che voi vi 
proponete; quello cio& di essere buoni mediei pratiei. Sarö doppia- 
mente felice se oltre alla qualifica di buoni mediei pratiei voi po- 
trete meritare l’ altra di medici scienziati ; ma Aus e possibile 
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l’esser l’ uno senza esser l’altro, cosi io debbo premunirvi contro 
la falsa interpetrazione di questi due attributi. 

lo vi diceva poco fa che mi reputerei felicissimo che Voi pos- 
siate al tempo stesso essere buoni mediei pratici e valenti scien- 
ziati. Questo connubio puö considerarsi l’apogeo dell’obbiettivo che 
dovete proporvi. Ma Dio vi liberi dal farvi sedurre per meritaäre 
solamente la qualifica di scienziati senza essere mediei pratici. 
Non bisogna farsi illusioni. Il medico per tanto € rispettato nella 
societä per quanto la societä ha fede nel suo potere di guarirla 
quando & attaccata da una malattia e corre gravi pericoli. Pit que- 
sta fede @ grande, piüu il medico E considerato come un Dio. Niente 
di peggio in medicina che il medico astratto e platonico. Fosse 
anche egli uno scienziato di prima forza, quando la societä non 
gli riconosce il merito e l’attitudine di guarire le malattie , dice 
con una frase che racchiude la piü sanguinosa ironia: Si! Tiz io e 
un dolto medico, ma e un leorico. 

Queste poche parole esprimono che tante veglie, tanti studi, tanti 
lavori non hanno saputo indicare a questo uomo il mezzo di rag- 
giungere lo scopo vero della medicina; ars medendi. 

Dunque voi lo: vedete; o considerate l’importanza dello scopo 
vero che la medicina si propone come fonte dell’igiene , 0 consi- 
derate l’importanza dieci volte maggiore che si propone , quando 
& direttamente spesa a curare‘ le malaltie e guarirle ; @ precisa- 
mente da questo scopo raggiunto che la medicina @ amata, rispet- 
tata e merita la riconoscenza di tutti. 

In conseguenza non ho bisogno di farvi comprendere con una 
forma piü semplice e piü potente di questa, che mentre per esser 
buoni medici voi dovete studiare seriamente l’anatomia, la fisiolo- 
gia, la patologia, l’anatomia patologica ecc. ecc., avete poi l’ob- 
bligo uguale se non maggiore di approfondire nel modo piü com- 
pleto le conoscenze di farmacologia, poiche senza di esse o anche 
con nozioni. imperfette voi sareste dei cattivi medici .. ” senza ac- 
corgervene rassomigliereste ad un generale che dopc eTSsi CON- 
sumato negli studii matematici, geografici, strategici ece si con- 
ducesse sul luogo della battaglia senza conoscere la qualitä delle 
armi di cui sono forniti i suoi soldati. Questo generale potrebbe 
essere anche un genio dottissimo, ma tutti riderebbero di Jui come 
di un generale che non puö combattere per vincere, e che se vince 
talvolta vince per caso o per la spontanea ritirata del nemico. 

Questo paragone, o Signori, esprime perfettamente la posizione 
del medico. N& questo E tutto, dappoiche per continuare lo stesso 
paragone, il generale che vuol vincere davvero deve avere la no- 
zione piü esatta possibile della posizione del nemico, epperö il me- 
dico per risolvere il problema di guarire una infermitä deve anche 
avere una conoscenza esatta della malattia. E questo precisamente 
e il duplice punto che noi ci proponiamo; vuol dire da una parte la 
farmacologia come studio biologico a se, e dall’altra la farmacologia 
terapeutica,, ossia l’azione biologica dei farmachi utilizzata nella 
cura delle malattie. 

Una buona terapeutica @ legata inesorabilmente ad una buona pa- 
tologia, e le sorti di queste due branche del medico sapere furono 
e saranno sempre comuni, e gli errori 0 i pregi della prima saranno 
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sempre nella maggior parte il riflesso e la eonseguenza del male o 
del bene della seconda. Non e’& da illudersi: chi vuol eurar bene 
una malattia, deve possedere una buona patologia. La elinica poträ 
insegenarvi piü tardi con una diagnosi rigorosa la sede del male, la 
qualitä del processo morboso ecc. ece., ma questo studio deve con- 
durvi difilato alla conchiusione, cio@ a trovare il rimedio che & il 
coronamento dell’edificio, ed € perö, perdonatemi che ve lo ripeta 
ancora una volta, ars medendi, quella che deve compendiare tutti 
i vostri studii. Forse ad alcuni di voi questa ripetizione poträ sem- 
brare inutile, e da altri poträ esser creduta troppo prosaica perche 
gli sarä rimasto ancora il capo intronato dalle grida che da ogni 
parte si fanno sentire , che finalmente ogei la medieina & dive- 
nuta una scienza sperimentale, e che il problema della cura delle 
malattie Ipuö essere risoluto come qualunque altro problema di 
scienza sperimentale. E pure, o signori, quella @ la dura veritä, 
ars medendi, ed io, son giä venti anni che ripeto su tutti i tuoni 
la medesima dimostrazione, ed oggi piü che mai sento il prepotente 
bisogno di riparlarvi ampiamente su questo punto, perche ho sem- 
pre creduto e crederö sempre che la nuda veritä delle cose per 
spiacente che sia, & dovere di onestäil non tacere, e -massime poi 
quando questa veritä deve diventare il patrimonio di centinaja di 
giovani intelletti che l’aspettano ansiosi per servirsene come guida 
sicura nella palestra dell’ esercizio pratico della Medicina al quale 
essi si avviano. Sicche lo indirizzo della patologia e quello della-tera- 
pia si debbono fondere in una sola via; l’una prepara il'terreno, e@ 
l’altra ne raccoglie i frutti. Questa via & l’osservazione e la spe- 
rienza. E giä da un gran pezzo finito il tempo in eui si discuteva 
a quale di esse bisognava dare la preferenza perche i merävigliosi 
progressi delle scienze biologiche hanno dimostrato perentoriamente 
che la osservazione sola non basta per scoprire il meccanismo dei 
misteri della vita. Ma da questa certezza di eui oggi € per lo meno 
puerile, se non ridicolo, l’atteggiarsi a nuovo paladino, non emerge 
che la medieina clinica sia divenuta una scienza sperimentale nel 
vero senso della parola, e che sia programma da retrogradi l’af- 


fermare che nello studio della patologia e della ur l’osserva- 


zione clinica meriti il primo posto. 

Oggi dunque in questa prima lezione di Materia Medica e di Te- 
rapia sperimentale non abhiate a male che io vi spieghi le ragioni 
del severo programma che ho l’abitudine di seguire, da una parte 
rendendo omaggio al titolo sperimentale di questo insegnamento e 
dall’altra facendovi ben comprendere il valore ed i limiti dello 
sperimentalismo in medieina e principalmente in Patologia ed'in 
Terapia, perch& sieccome poco fa vi diceva, dai sinceri rapporti di 
queste due branche dipende appunto la sieura via del successo: 


ars medendi. lo desidero dapprima dimostrarvi in qual modo si. 


deve intendere il metodo sperimentale per ricostituire una Medieina 
italiana e poscia delinearvi a chiare note e senza vernice le ra- 
gioni per le quali la medicina non poträ mai raggiungere nelle sue 
applicazioni pratiche il rigore sperimentale delle scienze propria- 
mente dette. Occupiamoci per ora del primo punto. 

Oggi ’importanza del metodo speriinentale nello studio dei feno- 
meni della vita e riconosciuto da tutti, siccome piu sopra vi ho detto, 
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e non si tratta piü di stabilire la necessitä di fare sperienze, sic- 
come sembra si affannino a dimostrare coloro che per fare qual- 
che eosa si occupano di sfondare porte aperte. Ma invece & molto 
necessario di fondare ciö che un immortale fisiologo chiama la di- 
sceiplina sperimentale, il codice del metodo sperimentale. Questo 
studio & assai piü grave di quello che non si crederebbe a priori 
e deve veramente meravigliare che tutti facciano sperienze a cuor 
leggiero e senza prima comprendere il vero significato della parola. 
Quando, percorrendo la storia delle scienze biologiche, si trovano 
medici illustri , come Eschricht , Giov. Muller e lo stesso Tiede- 
mann, i quali furono scoraggiati e paralizzati nella via sperimen- 
tale per la difficoltä e variabilitä dei risultati che ottenevano, non 
si sa comprendere come molti medici proclamino con tanta sicu- 
rezza e con tanta fiducia lo sperimentalismo afflermandolo come la 
prima sorgente della clinica. 

Gli sperimentatori, o Signori, non si improvisano e se il Bernard 
dieceva ai suoi scolari, or son pochi anni , queste precise parole: 
« Signori, non temo di dirvi che nulla & piü difficile delle sperienze 
in fisiologia », immaginatevi come crescono a mille doppii queste 
dificoltä nelle sperienze di Patologia e di Terapia dove le condi- 
zioni di esistenza dei fenomeni sono infinitamente piü complesse e 
molte volte inaccessibili. Si fa presto a dire che la medicina @ di- 
venuta una scienza sperimentale ed io accetto volentieri l’augurio, 
maquando col giusto orgoglio che dovrebbero sentire i medici odierni 
di avere abbandonato per sempre il cieco empirismo essi affrontano 
pericoli non meno gravi col pretesto e con la maschera dello spe- 
rimentalismo, io credo che sia dovere della scuola italiana il ricon- 
durre certe parole al loro vero significato, altrimenti lo sperimen- 
talismo diventerebbe una specie di burletta per accalappiare i cre- 
denzoni e farsi credere progressisti. 

Quei pochi interessati che oggi con un programma preconcetto 
gridano a squarciagola che la medieina @ divenuta una vera scienza 
sperimentale, meritano compatimento perche mostrano d’ignorare 
cosa si deve intendere in linguaggio scientifico una scienza speri- 
mentale. Senza questa nozione esatta @ inutile, miei cari giovani, 
che questi tali si affannino a predicare le sperienze, perche si ha 
il diritto di conchiudere antieipatamente che essi farebbero delle 
cattive sperienze. Ecco il nodo della quistione, mi perdonino gli 
onorevoli colleghi, che poggiandosi sopra un giuoco di parole di 
cui mostrano ignorare il vero significato , credono di ferirmi lan- 
ciandomi nei loro discorsi di apertura qualche freccia che io rac- 
colgo ben volontieri, e di cui anzi li ringrazio perche& essi cosi mi 
dänno l’oceasione di parlar piü chiaramente e di mostrare ai giovani 
che esse sono frecce di bambagia, e che perö non bisogna lasciarsi 
illudere e fuorviare da entusiasmi prematuri di cui piü tardi voi 
scontereste la fatuitä con gli amari disinganni dell’ esereizio pratico 
della medicina. 

Dicesi che Newton parlando dei medici li avesse accusati di non 
essere scienziati. A quel tempo egli aveva ragione, perche realmente 
il metodo sperimentale non ancora si era applicato allo studio dei 
problemi biologiei, e la fisiologia era il romanzo della medicina. 
Ma oggi che la fisiologia € divenuta in parte una vera scienza, e 
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trovasi nel rimanente in via di divenirla, ogei poi, perche mai i 
medici vogliono far tutto il possibile per giustificare la poco gra- 
dita qualifica dell’ immortale matematico ? Eceo quello che io non 
so comprendere, perche francamente mi duole il comprenderlo. Si, 
lo ripeto, mi duole il comprenderlo, perche& le punture di spillo che 
si indirizzano al mio programma in alcuni punti d’ Italia e sotto 
forme diverse piü 0 meno serie, non possono essere |’ effetto di 
un convinceimento sincero, figlio della profonda dottrina di questi 
Colleghi. La cosa € troppo chiara , e lo sviluppo che ne ho dato 
nella mia prefazione alla edizione francese del mio piccolo libro 
Medicina Vecchia e Medicina Nuova & di una tale evidenza che 
anche i bambini se ne persuaderebbero senza replica,, e bisogne- 
rebbe allora conchiudere dispiacevolmente per la medieina italiana 
che queste punture di spillo al mio programma realmente non 
sono che un partito preso non certamente in buona fede. La con- 
segna e di russare, mi ricordo che .diceva una volta in una farsa 
un povero domestico, che stando in sala faceva le viste di non 
accorgersi di chi entrava nella camera da letto della padrona! 
Eppure egli era desto! Non voglio andare oltre con la moralitä 
di questo ricordo , perche potrei forse esser trascinato a dir cose 
spiacenti per alcuni che pure hanno tutti gli elementi per fare onore 
alla patria. Essi si dänno la mano da punti diversi d’ Italia, quasi 
obbedendo ad una parola d’ ordine , credono cosi di affermarsi in 
casa propria ji veri rappresentanti della nuova medicina italiana , 
mentre io preferirei francamente che essi aprissero almeno la 
bocca allorch® si trovano in paesi stranieri. Quando io vedo che 
essi rappresentano | Italia col silenzio, conchiudo che non & pro 
scienlia e pro patria che essi si affannano a parlare di sperienze 
ed a propugnare sperienze , perch& poi in realtä mostrano di non 
farne, ovvero di appassionarsi per le cattive sperienze. Col permesso 
di questi miei chiarissimi colleghi, l’amore per il metodo sperimen- 
tale e per la medicina italiana non si dimostra cosi. 

Io non voglio far nomi (v. note in fine), e sono in ciö assai piü cor- 
retto che essinon siano stati con le facili accuse'destinate a fare una 
grande impressione- sull’animo di migliaia di giovani intelligenze so- 
!amente perch@ esse non sono ancora in grado di distinguere l’oro 
dall’orpello, e perche naturalmente dall’etä loro sono trascinati ad ap- 
plaudire a tutto ciö che si presenta colle apparenze nobili e sublimi. 
Ebbene; questo procedere non mi sembra una buona azione, e sopra- 
tutto poi per gl’italiani non & scusabile neppure con l’accecamento 
che puö produrre lo entusiasmo di una nobile idea, quale & quella di 
. dare alla medicina il carattere di una vera scienza sperimentale, 
perch@ non dovremmo dimenticare che !’Italia fu la patria favorita 
del metodo sperimentale. Io ammiro questo nobile entusiasmo per 
il metodo sperimentale, ma non posso ammirare che questo entu- 
siasmo sia cieco e puerile, cio@ a dire che i medici nell’abbandonarsi 
in questa splendida via non si formino prima una idea chiara del 
modo di viaggiare, del lungo cammino che debbono percorrere, @ 
della spaventosa complessitä dei problemi che vogliono risolvere. 
Ve lo ripeto: ecco il nodo della quistione. Io non ho mai sognato 
di accusare il metodo sperimentale, e certamente quelli che mi fanno 
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dire queste cose, non possono parlare in buona fede, perche io non 
ho giammai, non dico scritte, 0 pensate, ma neppur sognate simili 
eresie. Io ho scritto ed ora ripeto che oggi come oggi € un errore 
ed € una colpa il darvi ad intendere che la medicina sia una scienza 
sperimentale nel senso vero che si deve dare a queste due parole 
e nello scopo vero che la medicina si propone, cioe a dire la cura 
delle malattie. Ecco il gran punto di dissonanza fra il programma 
che incessantemente io mi oceupo di mettere sotto gli occhi dei 
giovAni da venti anni, ed il programma di coloro che senza leg- 
, gere o senza volere intendere quello che ho seritto mi fanno dire 
quello che non ho mai detto, mi rimproverano, lo ripeto, con poca 
buonafede di ispirare la difidenza ai giovani contro la utilitä delle 
esperienze, e credono cosi di affermarsi e di accreditarsi come pro- 
gressisti e come scienziati. 

Io presumo ben poco delle mie povere forze, e mi reputo T’ulti- 
mo fra tutti i miei colleghi, ma il certo & che io fo esperienze ap- 
plicate alla clinica ed alla terapia da trenta anni, quando cioe nes- 
suno di coloro che oggi mi fanno l’onore di punzecchiare il mio 
programma, sapeva nemmanco cosa fosse la medicina. Figurarsi se 
ho bisogno di sentirmi ripetere dai progressisti della venticinque- 
sima ora, che la medicina deve essere una scienza sperimentale! 
Si, o Signori sperienze, sperienze, questo & quello che io desidero, 
questo &@ il Dio che un buon medico deve adorare, ma compiace- 
tevi di grazia di aggiungere un aggettivo: buone sperienze, spe- 
rienze serie, sperienze concludenti, insomma sperienze da 
veri seienziati,enon giä sperienze da ciarlatani scientifici. Quando 
debbo pascermi di questa ultima qualitä di sperienze, e debbo farmi 
credere progressista in grazia loro, non arrossisco di dirvi franca- 
mente che detesto queste esperienze perche son ceattive, ed ionon 
aspiro all’onore di accattare popolaritä presso i giovani mistifi- 
candoli con prestidigitazioni di oro e di orpello. Preferisco mille 
volte di conoscere i veri limiti della riechezza di cui si puö di- 
sporre, piuttosto che di credermi ricco e potente di una scienza il- 
lusoria : questa deve essere per un Professore la massima fonda- 
mentale per formare dei buoni medieci pratici. La scienza militante, 
la scienza dell’avvenire non riguarda lo insegnamento professionale, 
ed in Italia purtroppo bisogna deplorare l’assoluta mancanza di una 
Universitä nella quale, come nel Collegio di Francia, si tratti ap- 
punto della scienza nella sua evoluzione progressiva. Ma torniamo 
alla medicina sperimentale (v. note in fine‘. 

lo vi diceva che il nodo della quistione & di non confondere le 
buone sperienze con le cattive sperienze, perche la storia della me- 
dicina @ lä per prevarci che di cattive sperienze ne abbiamo avuto 
e ne abbiamo sventuratamente anche troppo, e che i medici dovreb- 
bero perö prima di mettersi a sperimentare con tanta ingenuitä e 
con tanta sicurezza, imparar bene quale € l’arte dello sperimentare, 
e siate certi o giovani carissimi, credete a me, non & la cosa piü 
facile di questo mondo. I medici italiani poi, che con lodevole zelo 
siingolfano a fare sperienze avrebbero il sacro dovere di profittare 
(della lezione permanente che in ogni palpito del loro cuore dovrebbe 
far loro- sentire il sangue di Galileo e di Torricelli, e se cosı fosse, 
oh! allora certamente nella storia dei sistemi che hanno sbarrato 
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il progresso della medicina, l’Italia invece dei progressi sistemati- 
ci, de’ Rasori de’Giacomini ece:, l’Italia avrebbe avuta l’immortale 
gloria di rimanere degna depositaria del vero metodo sperimentale 
e sarebbe stata ancora maestra alle altre nazioni. 

Anche Galeno faceva sperienze — Egli, come & noto dissecando 
degli animali vivi.trovö che le arterie contenevano non giä aria, 
siccome affermava Erasistrato, che le aveva osservate sul cadavere, 
ma del: sangue come le vene. Allora egli considerando che il san- 
gue aveva dovuto passare dalle vene nelle arterie, conchiudeva che 
il setto interventricolare del cuore era perforato...... ! Insomma egli 
era partito da un fatto vero, l’esistenza cio& del sangue nelle vene e 
nelle arterie, ma intanto spiegava questo passaggio con una ipotesi 
cosi seducente che credette inutile di verificarla; e questa ipotesi fu 
accettata per secoli senza discussione fino al giorno in cui Vesalio 
dimoströ che essa non era giustificata da nessun fatto anatomico, ed 
apri cosi la via all’immortale scoverta di Harvey. Questo ricordo 
delle sperienze di Galeno oggi vi fa ridere, ma, siamo sinceri, avuto 
riguardo ai gran secoli che son passati, questo modo di sperimen- 
tare e di conchiudere non differisce gran fatto dal modo di speri- 
mentare di alcuni professori contemporanei, che per conoscere la 
temperatura del cervello, duranie gli accessi di epilessia , si con- 
tentano di applicare il termometro sulla regione temporale, ovvero 
(li alcuni altri che facilmente giurano-sulla produzione artificiale 
della febbre palustre injettando dei bacilli nella giugulare o nel con- 
nettivo sottocutaneo di un cane, senza esaminare come si.deve, da 
chi ama veramente il metodo sperimentale, se veramente & un ac- 
cesso di febbre palustre quello che si sviluppa. Ma non importa. 
Pur di consolarsi di vedere suggellata una idea preconcetta, e di 
aver creduto dimostrare che realmente il bacillus malariae & la 
causa produttrice dell'infezione palustre, poco importa che sia una 
consolazione teatrale, e se volete anche meglio, una volontaria 
corbellatura fatta a se stesso, poco importa; si grida subito alle 
meraviglie del metodo sperimentale. Ma questo non si chiama me- 
tedo sperimentale, cari Signori. Il metodo sperimentale & quello 
che interroga la natura-con la guida di un’ipotesi ben fondata, ma 
con lo scopo di avere una sincera risposta, e non giä una obbl- 
gatoria approvazione della domanda. Un. immortale fisiologo mo- 
derno chiamavya questo sperimentatore il carnefice della natura, ed 
io come «nedico sono obbhligato a chiamarlo il carnefice degli am- 
malati. Infatti finche questa tortura, che lo sperimentatore le im- 
pone, riguarda solamente la scienza pura, poco male'se la vera so- 
luzion del problema viene ritardata di qualche mese o di qualche 
anno..... Ma quando il problema ha una diretta importanza per l’ap- 
plicazione pratica , come avviene appunto per i problemi di medi- 
cina, oh! allora la cosa € ben ’diversa, perche da una conchiusione 
falsa ne viene una falsa applicazione,.e vi sono migliaia di medici 
che avidamente ne profittano credendo di aver trovata la pietra fi- 
losofale; e se il problema & grave , la falsa soluzione che vi si @ 
data pudö compromettere migliaia d’infermi che in buona fede, il 
giovane medico cura con la fiducia che la soluzione del problema 
era vera e genuina perche era figlia del metodo sperimentale. Non 
c'& da illudersi. 
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Questäa & la storia contemporanea dalla quale si hanno amari ri- 
morsi ed amari disinganni. 

Ed & cosi preeisamente che senza accorgersene ji piü caldi pro- 
pugnatori del metodo sperimentale invece di nuove veritä stabill e 
rigorosamente dimostrate, ingombrano la patologia di ipotesi plu 
0 meno seducenti che prendono il carattere di vero sistema e che 
in realtä accecando le masse costituiscono la negazione del vero 
progresso sperimentale. Poträ forse dispiacere a molti questa mia 
franca parola, carissimi giovani, ma poco importa perche insomına 
chi ama veramente l’Italia ed ha a cuore l’affermazione di una me- 
dieina veramente italiana, non puö amare la via delle jpotesi si- 
stematiche e delle mistificazioni scientifiche nella quale ci trovia- 
mo ingolfati per la sola smania di imitare servilmente gli stranieri, 

In realtä, cari giovani, tutti“questi miei dotti colleghi che mi ac- 
eusano d’ispirare ai giovani la difidenza nel metodo sperimentale, 
in realtä sono essi, propriamente essi, i nemici del metodo speri- 
mentale, perche ne proclamano l’imperio assoluto con le parole, e 
poi nei fatti congiurano contro di esso per la semplicissima ragione 
che non si sono mai occupati del eatechismo sperimentale, del 
codice sperimentale, cio& del modo di fare delle buone esperienze. 
Ne basta, anche fatta bene una 'sperienza, e con tutto il rigore del 
metodo italiano, prima di conchiudere vi € un’altra forca caudina da 
passare, ed & la critica sperimentale, cio@ quella parte che riguarda 
l’ interpretazione del giusto valore della risposta data dalla na- 
tura dopo aver procurata la sperienza. Senza l’obbiedenza rigorosa 
a queste leggi, le conchiusioni che si ricavano da una esperienza 
non meritano il battesimo del metodo sperimentale. La maggior 
parte degli errori che sono stati accettati in medicina, come veritä 
assolute, viene precisamente dalle cagioni sopramentovate. Il tale 
medico per esempio si sveglia un bel mattino col proposito di sco- 
prire la cagione e la natura della febbre malarica.E sta bene. Per 
cominciare le sue ricerche fa una ipotesi, e pogniamo che in omag- 
geio all’ambiente scientifico dominante faccia la ipotesi che la causa 
efficiente di quella febbre sia riposta nella penetrazione dall’esterno 
di germi parassitarii viventi. Fin qui non c’e che dire. Il procedere 
€ corretto, ma siamo appena all’aurora dell’applicazione del metodo 
sperimentale, e qui comincia il doloroso passo, dove ordinariamente 
si perde il latino. Coloro che parlano tanto di metodo sperimentale 
dovrebbero sapere che, appena pensata la ipotesi direttrice di una 
sperienza , essi dovrebbero rimanere osservatori indipendenti ed 
imparziali del risultato che la sperienza presenta nella sua evoluzio- 
ne. Niente affatto. Questi Signori credono che il metodo sperimen- 
tale da essi tanto invocato consista nel trovare a forza delle spe- 
rienze che confermino la loro ipotesi e che laipotesi direttrice di una 
sperienza una volta emessa, sia una tesi in favor della quale bisogna 
ad ogni costo cercare ragioni ed argomenti;insomma una causa che 
bisogna difendere e vincere ad ogni costo, ed in generale i medici 
che creano delle ipotesi si sentono umiliati se la sperienza rigorosa 
dimostra loro brutalmente che le loro ipotesi, sono false. Per questi 
famosi paladini del metodo sperimentale la ipotesi & lo scopo e non 
giä il mezzo, ed almeno ]’essere italiani ci dovrebbe obbligare a 
fare sperienze propriamente secondo il rigore sperimentale che ci 
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tramandarono gl’ immortali suoi fondatori. Per continuare l'’esempio 
della febbre palustre, supponete che quel tale sperimentatore se- 
guendo, siccome @ avvenuto da alcuni anni a questa parte, questo 
sedicente metodo sperimentale,abbia conchiuso e poi diffuso ai quattro 
venti che realmente la causa di quella febbre infettiva sia uno spe- 
ciale bacilius o qualche altro microbo; che fiducia volete che io 
abbia in questa conchiusione, quando io so antieipatamente che 
essa @ figlia di cattive sperienze e di un cattivo metodo sperimen- 
tale? Fino al punto della supposizione, ossia della ipotesi, eravamo 
perfettamente d’accordo, perche@ l’avere osservato nel sangue di un 
infermo di malaria la presenza di un particolare bacillus, autoriz- 
zava in buona disciplina sperimentale la ipotesi che fosse precisa- 
mente questo bacillus la causa efliciente della infezione, e voglio 
anche concedere l’altra ipotesi che i germi di questo microbo esi- 
stessero nell’aria dei luoghi dove trovasi endemica l’infezione pa- 
lustre, e che penetrato per una qualche via nell’organismo vi si 
moltiplicasse in modo da produrre la infezione caratteristica con 
le sue diverse forme celiniche. Andiamo dunque avanti. Ora viene 
il gran punto. Ora appena comincia il metodo sperimentale a tra- 
dursi in.atto. 1°? Osservare se davvero il bacillus si trova costante- 
mente in tutte le infezioni palustri. 2° Osservare rigorosamente se 
vi sono altre malattie certamente non palustri nelle quali anche 
esista il baecillus. Studiare se la sua inoculazione artificialmente 
praticata determina davvero una forma clinica identica alle forme cli- 
niche spontanee che ci fornisce la natura. Questo € il vero e finale 
controllo della ipotesi fatta intorno ad uno speciale bacillus come 
vera causa della infezione palustre, e francamente bisogna confessare 
che & proprio in questo punto che il metodo sperimentale & stato 
offeso e dilaniato. Ma con quale rigore sperimentale si & potuto 
eonchiudere che la febbre sopravvenutain un coniglio o in un cane 
dopo lainoculazione del liquido contenente quei tali bacilli fosse una 
febbre identica alla febhre palustre ? Notate bene, Signori, 
identica! Non basta che sia venuta una febbre, perche& l’ultimo degli 
sperimentatori @ abituato a vedere per quante e quali cagioni possa 
facilmente determinarsi la febbre in un animale. Sintomi, corso, 
cessazione spontanea dopo uno o piü giorni, o curabilıta necessaria 
con i chinacei , qualitä dell’ animale ecc. ecc. tutte queste circo- 
stanze fondamentali, indispensabili prima di conchiudere bene, sono 
state tutte soppresse o supplite dalla fantasia dello sperimentatore. 

Quel tal medico ha fatto tutto a cuor leggiero , osservazioni @ 
sperienze, perche aveva fretta di conchiudere col trionfo della sua 
ipotesi il quale non si poträ certamente dire che sia stato conqui- 
stato col metodo sperimentale. Ne mi giova di.vedere che altri spe- 
rimentatori, dico il vero, dottissimi, come Tizio, Semprenio o Cajo 
si fossero affrettatia conchiudere anche essi allo stesso modo, chi 
per meritare subito una cattedra senza concorso, ovvero per affer- 
marsi tenerissimo progressista in medicina, ed essere predestinato 
a cattedre future, e chi sa furse anche qualcuno rarissimo per puro 
amor platonico ed in piena buona fede (questi son sempre gl’inge- 
nui). Non mi giovano dico, questi applausi sospetti perche in fondo 
questa moltiplicazione di ricerche sperimentali ha sempre lo stesso 
peccato di origine, la mancanza cioe della disciplina sperimentale, os- 
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sia del metodo sperimentale nel vero senso della parola. Sicuro che 
non mi entumiasmo per queste esperienze io! Sicuro che sento il 
dovere di mettere in guardia i giovani, e d’ispirar loro una giusta 
difidenza in queste sperienze cosi infedeli ed equivoche. E siamo 
onesti, giovani carissimi, fatemi la grazia di domandare in coscienza 
a questi ammiratori entusiasti di simili sperienze: chi fa presso di 
voi un’azione piü meritoria per il vostro bene, per il bene del vo- 
stro avvenire, chi v’impara a folleggiare ciecamente intorno a questi 
risultati, o chi cerca di ridurli alla vera proporzione di un fatto 
ben dimostrato? Eppure se si trattasse di una semplice poesia, iO 
non mi sealderei tanto per il vostro bene. Sbizzarritevi pure, io 
direi, in questo metodo sperimentale fantastico, perche sbollito che 
sar& l’entusiasmo, ritornerete nella buona via, Ma egli e che non 
si tratta di poesia, miei cari-Signori, si tratta bensi della pelle, 
perch& quel tal medico che ha conchiuso dalle sue cattive sperienze 
che la febbre infettiva dipendeva da un bacillo, e lo ha proclamato 
come un quinto evangelo, questo medico non si arresta, e vuol 
dimostrare che la sua scoperlia conduce difilato ad una maravigliosa 
utilitä pratica. Ed in questo caso non potendo per buona fortuna 
oceuparsi di dedurre dalle sue sperienze il rimedio, perche grazie 
al Cielo giä l’abbiamo nei sali di chinina (e l’abbiamo da una gran 
fonte, l’empirismo; che & stata la prima fonte di tutte le scienze), il 
medico suddetto spinge anche piü oltre la sua ambizione, e propone 
un rimedio per prevenire lo syiluppo di quella febbre infettiva, per- 
che, come vi diceva in principio, egli € un uomo di spirito e capisce 
perfettamente che jl pubblico profano riderebbe della sua scoperta, 
se non servisse a qualche cosa. Ars medendi, o Signori, ed’in 
questo caso ars praeveniendi. Ebbene! come ultima conchiusione di 
quelle sperienze patologiche e patogeniche, il medico propone come 
mezzo preservativo l’uso quotidiano della cura arsenicale per tutti 
coloro che, crepando di buona salute, sono esposti a respirare l’a- 
ria in cui si trovano quei germi viventi. Oh la bella conchiusio- 
ne! quasi che una presa di arsenico ogni giorno fosse una pre- 
sina di Vermouth! Se io volessi far qui l’analisi rigorosa dei cri- 
terii erronei , ed antiscientifici sui quali & poggiata questa appli- 
cazione della utilitä profilattica dello arsenico per prevenire l’in- 
fezione palustre, vi dimostrerei la sua futilitä come quattro e quat- 
tro fanno otto senza bisogno di ricorrere alla pröva negativa di 
fatto, e con la rigorosa critica sperimentale voi stessi vedreste 
che il risultato negativo fornito dalla sperienza era sicuramente da 
prevedersi. Ma m’ingolferei in argomenti troppo speciali e forse dif- 
fieili ad esser compresi da voi. Ciö che voglio farvi notare per di- 
mostrarvi il grave danno che puö venire dal metodo sperimentale 
malamente applicato, e dalle cattive sperienze, € questo, che non 
solamente si arriva ad una conchiusione erronea e sterile, ma anche 
ad una conchiusione dannosa, perch& in realtä non puö essere in- 
differente ed innocuo per gl’individui il sottomettersi ad una dieta 
arsenicale, che certamente non @ amica della sanitä, come preten- 
dono oggi di far credere gli abusi deplorabili che si fanno di questo 
farmaco dai medici che non sanno neppur l’a, b, c, della sua azione 
biologica. 

Senza allontanarmi da questo capitolo del parassitismo, potrei ci- 
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tarvi molti altri esempii di progressi di questa risma , ma ve ne 
parlerö piü tardi nei capitoli speciali. Ciö che solamente io posso 
dire fin da ora €, che continuando su questo metro il parassitismo 
ha minaceciato invadere da un anno a questa parte quasi tutta la 
patologia. Microbi, microbi, sempre microbi, dapertutto microbi € 
senza discussione, senza bisogno di dimostrazione seria e rigorosa, 
poiche ne sarebbe mancato perfino il tempo. L’eco di questa magica 
parola si € ripercossa le mille volte e si & accettata da moltissimi 
mediei fino al punto che ho letto or non rammento in qual gior- 
nale italiano (ma lo saprö trovare se volete) che un distinto elinico 
avesse espressa la convinzione che fra qualche anno basterä per 
fare la diagnosi maltematica delle diverse infezioni l’esame micro- 
scopico di una goccia di sangue di un infermo e la relativa deter- 
minazione della specie di microbo che in essa si trova! Vedete si- 
gnori che meraviglia, un’ardua quistione di clinica ridotta alle mi- 
sere proporzioni di una quistione di botanica , perch@ saprete cer- 
tamente che questi microbi sono di natura vegetale. Questo, cari 
signori, non si chiama progresso, perche progresso viene da pro- 
gredior e voi sapete come sitraduce questo verbo. Tutto al piü si 
potrebbe chiamare volalta e qui mi casca l’asino, perche@ il metodo 
sperimentale ed il volare stanno agli antipodi; bisogna scegliere 0 
l’ uno o l’altro , e noi altri medici che aspiriamo tanto ad essere 
degli scienziati, dovremmo tenerci lontano da simili burlette se vo- 
gliamo veramente costruire la medicina sperimentale. Rendere tutto 
l’omaggio che si deve alla classica importanza dei fatti scoperti dal 
Pasteur, non deve equivalere ad accettare le teorie che egli ha emesse 
sulla parte che i microbi hanno nella produzione delle malattie , 
poiche esse non sono che puramente ipotetiche , e finch@ non sa- 
ranno dimostrate e si vorranno gabellare per vere , eserciteranno 
come giä hanno fatto un cattivo influsso sulla medicina, e quasi si 
potrebbe dire che ei riconducono al medio evo , salvo sempre la 
splendida messa in-iscena proporzionata ai progressi odierni. Ho 
detto medio evo, o signori, perche@ questa spiega € antica, piü volte 
e ricomparsa sulla scena, e Raspail fu l’ultimo che cercö di popo- 


larizzare la teorica parassitaria. Senza dubbio essa & in apparenza: 


molto semplice e molto seducente, e produce una facile soddisfazione 
in coloro che non hanno l’abitudine di guardare dietro le parole; ma 
in realtä essa &’appena appena assodata per il carbonchio, forse an- 


che per il tifo. Intanto si predica ogni giorno come un quinto evan- 


gelo per quasi tutte le malattie, da pochi per una utilitaria furberia, 
ed & subita poi quasi da tutti i medici ; da alcuni in buona fede e 
per dabbenaggine,, e da altriche sono i piü maturi per non sem- 
brare retrogradi. E piü di un anno che non si puö piü aprire un 
Giornale di medicina o una rivista scientifica senza leggervi la sco- 
perta di un nuovo wmicrobo il quale non vive poi al di la di pochi 
giorni. Lo stesso Pasteur & stato trascinato nei vortici del torrente 
che egli principalmente ha contribuito a creare, ed & stato per cosi 
dire tradito dalla sua stessa rete il giorno in cui annunziö all’Acca- 


demia delle Scienze di avere scoperto il microbo della rabbia nella 


saliva di un fanciullo morto d’ idrofobia all’ ospedale. Otto giorni 
dopo egli era obbligato di fare le sue riserve innanzi alle sperienze 
di Vulpian. 
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Voi avete certamente assistito le mille volte ad un fuoco d’arti- 
fizio , e ricorderete bene come dopo i cosi detti pezzi staccati il 
vero successo finale della serata sta nel gran tempio illuminato e 
nella cassa infernale. Cosi & avvenuto per i microbi, e dopo poche 
rigorose osservazioni limitate a qualche malattia, un vero fuoco fi- 
nale d’artifizio ha illuminato la gran massa degli spettatori, ed il 
rispettabile pubblico ha ereduto in buona fede che omai siasi riso- 
luto il gran problema delle malattie epidemiche e contagiose. Ma 
ahime ! illuminazione di fuoco d’artifizio, cio@ bujo pesto peggio di 
prima. Oh! il bel metodo sperimentale codesto! Veramente nvi altri 
italiani possiamo andar fieri dei cordiali applausi che prodighiamo 
facilmente a questa specie di esperienze, alle quali notate bene, se 
qualche povero italiano che ha il torto di non esser nato scimiotto 
o be,tia da soma, ha il coraggio di fare qualche osservazione, SU- 
bito gli si grida il erueifige. 1 dottoroni hanno l’aria di aver le 
caste orecchie scandalizzate, e per tutta risposta compiangono que- 
sto poveraccio con un sogghigno di compassione lusingandosi di 
schiaceiarlo con poche sillabe giustamente celebri. Pasteur e Lister, 
ma di cui il significato scientifico € ben diverso da quello che essi 
eredono, siccome vi-dimostrerö nelle prossime lezioni sulla terapia 
antiparassitaria. E poiche negli spettacoli di prestidigitazione non 
possono mancare i compari, vi € sempre qualche giornale medico 
che si degna di scendere dal frono della scienza nella rubrica delle 
amenitä per stigmatizzare questo audace mortale che ha osato dire 
francamente che il parassitismo applicato alla patologia per ora & 
tutt’altro che frutto maturo del metodo sperimentale. Quando dico 
frutto maturo , miei cari giovani , voglio intendere frutto che si 
possa digerire con certezza di farne succo e sangue. E siccome iO 
vi dicevo poco fa a proposito della infezione malarica, questa in- 
vasione parassitaria nella patologia @ stata fatale alla pratica, ossia 
dannosa agli infermi, poiche sopratutto da un anno noi siamo am- 
morbati dall’ acido fenico sotto tutte le forme , per tutte le vie e 
senza aleuna riserva come se fosse un vero amico dell’organismo. 
Senza dubbio l’acido fenico puö rendere dei preziosi servigi in qual- 
che caso, ma oggi se ne abusa senza pietä per gl’infermi, ed ogni 
mediconzolo si crede in dovere di prescriverlo in omaggio ai mi- 
erobi. In ogni malattia dalla tubercolosi alla sifilide, dalla difterite 
alla febbre puerperale ed al cholera si deve dare la caccia a’mi-. 
crobi, bisogna uccidere i microbi. Ecco il bel progresso sperimen- 
tale! Eppure non & punto dimostrato che queste malattie siano de- 
terminate dalla invasione di esseri microscopicinell’organismo umano. 

E per lo meno altrettanto probabile che essi abbiano per cagione 
delle variazioni ancora ignote nella composizione chimica dei li- 
quidi dell’ organismo o nella evoluzione di certi elementi cellula- 
ri. E poi-dimostrato d’altra parte che anche nello stato piü sano si 

'trovi in alcune cavitä e particolarmente nella bocca poco meno 
che tutta la collezione di questi microbi che ci si descrivono cosi 
implacabili nemici, mentre potrebbero essere dei semplici araldi o 
scudieri delle vere e piü segrete alterazioni chimico-bielogiche. In 
tutte queste incertezze, o signori, ciö che solamente puö dare una 
degna impronta al progresso italiano, e il sistere gradum et non 
progredi per tenebras ; poiche in buon metodo sperimentale , voi 
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comprenderete perfettamente che il prendere per base di operazione 
strategica nella cura delle malattie una veritä che si presenta come 
dimostrata e che non lo @ punto , non significa seguire il metodo 
sperimentale,, ma signilica invece peccare radicalmente contro le 
regole le piü elementari di esso. Anche in un generale che si chia- 
masse Napoleone 1 o Moltke , questo metodo di far la guerra fa- 
rebbe ridere, e ricorderebbe i mulini a vento di D. Chisciotte. Ma 
egli & che sventuratamente nello esercizio della medicına fa pian- 
gere, perche ogni giorno, in nome di questo progresso si dimenti- 
cano e si abbandonano vecchi rimedii di grande utilitä dimostrata 
da lunga sperienza clinica, e si corre dietro alle fantasmagorie del 
giorno. Ho nella mia collezione di ricette il prezioso autografo di 
un celebre medico italiano che dice cosi : 

« N. N Reumatismo articolare cronico. 

« Quattordici gocce per giorno di liquore arsenicale di Fowler, 
« ed una iniezione ipodermica al giorno di un centigrammo di acido 
« fenico sciolto in due grammi di acqua ». 

Che ricetta sublime! Che scienza! anzi si direbbe meglio che 
prescienza! Io perö viaggiando un giorno mi riserbo di domandar- 
gli all’ orecchio se egli ha piü fiducia in questa sua prescrizione 
odierna, ovvero nelle altre prescrizioni che era abituato a fare al- 
euni anni or sono prima del suo transformisme alla smedicina spe- 
rimentale come unica fonte di salute per gli infermi. E frattanto in 
questa atmosfera di arsenico e di acido fenico molti infermi si ag- 
gravano invece di guarire, e qualcuno pure se ne va all’altro mondo 
con tutti gli onori (V. Gazette medicale 1880, etc. etc.), ed appena 
appena si comincia oggi a balbettare sotto voce che & tempo di 
aprire gli occhi e di non fare sempre a fidanza cieca col motto 
salutem ex inimicis mostris (1). N i 

Intanto le migliaia d’infermi danneggiati da questi entusiasmi pre- 
maturi non possono essere rivaluti da alcuno, ed anche i poveri 
medici sono scusabili, perch@ cosa volete che facciano centinaja di 
giovani che aspettano ansiosi dal labbro del sapiente maestro la 
voce della veritä. Il maestro predica loro che si trovano microbi 
dapertutto eche sono essi la vera causa delle malattie, ed essi giu- 
rano le parole del maestro. Il maestro predica che l’acido fenico @ 
il piü gran rimedio per uceidere ji microbi dapertutto, e lo scolaro 
lo segue. Per citarvene un solo esempio vi dirö che da qualche 
anno sn parte i poveri infermi di tubercolosi polmonare hanno 
lo stomaco assassinato dall’uso dell’acido fenico e dei fenati che 
sono consigliati tuttodi da alcuni medici in omaggio alla erronea 
teoria che la tubercolosi fosse generata da un particolare bacillo. 
Ho detto e ripeto erronea teoria non ostante j nuovi entusiasmi 
freschi freschi del Dottor Koch di Berlino , perche con suo per- 
messo altro & trovar dei speciali bacilli in tutte le aflfezioni tu- 
bercolari dell’ uomo, ed altro & conchiudere che risieda in essi la 
causa della tubercolosi e della sua contagiositä. Senza peccare 
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(1) Applaudisco di ceuore all’ eccellente artieolo sui danni dell'acido fenico pub- 
blicato dal Dottor Pellacani nella Gazzetta degli ospedali del 3 maggio 1882, 
quando giä era composta questa lezione, 
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d’irriverenza verso questo dotto microscopista mi & permesso di 
credere che egli non sia abituato a vedere dei tisici come clinico, 
e assistere al tremendo spettacolo di generazioni intere di tuber- 
colosi , altrimenti non avrebbe cosi facilmente conchiuso di aver 
trovata la vera causa della tubercolosi e di averla artificialmente 
prodotta. Quello che & certo & , che in questa tremenda malattia 
il medico deve sopratutto vigilare sulla attivitä e sulla bontä delle 
funzioni digestive, e che per applaudire ad una ipotesi non dimo- 
strata ed anche contraria alle piü elementari norme di buona pa- 
tologia e di buona clinica, egli congiura ad aggravare lo stato de- 
gli infermi. Si entusiasmino pure, i nostri illustri colleghi tedeschij, 
siecome ho letto sopra alcuni giornali medici ; essi sono nel loro 
pieno dritto, ma il compito della medicina italiana non deve esser 
certamente quello di applaudire-facilmente ed incoraggiare simili 
eonchiusioni , mettendole sul conto -del ınetodo sperimentale. Ma 
che metodo sperimentale € codesto ? 

In tale stato di cose non rimane che un solo consiglio a darvi, ed 
& questo, che allorquando da ogni parte sentite assordarvi, e su 
tutti i tuoni anche da qualche maestro troppo tenero delle teorie 
che una grande veritä sperimentale si & scoperta che cambia la 
faccia della medieina, come per esempio la patogenia parassitaria, 
e per la quale non so quante malattie diverse, reputate fino allora 
incurabili, saranno d’allora in poi guarite in nome della medicina 
sperimentale, aprite gli occhi, e siate sicuri di questo che codesti 
miracoli non sono in realtä che frutti di un cattivo metodo speri- 
mentale, ossia allucinazioni di qualche ipotesi elevata a sistema, 
cioe a dire ipotesi non dimostrate. 

In questo caso il maggior bene che possa fare aisuoi ammalati il 
vero medico pratico @ di mettersi in guardia e di aspettare finch& 
quella famosa scoverta non sarä stata distillata e coobata dal vero 
metodo sperimentale applicato alla clinica. Questa dovrebbe essere 
la missione del maestro. Per me dunque sono le cattive sperienze 
che mi fanno paura cioe a dire le sperienze fatte senza metodo spe- 
rimentale, ed & contro di esse che io credo di adempire un sacro 
dovere mettendo in guardia i giovani, perch@ vi ho dimostrato co- 
me esse conducono ad un disinganno per il medico ed ad un danno 
per l’ammalato. Invece, se fatta la prima ipotesi direttiva della na- 
tura parassitaria di molte malattie, il patologo, il clinico ed il te- 
rapista insieme alleati avessero contjnuati gli studii col vero me- 
todo sperimentale , si sarebbe stati piü lenti e piü esattin 
chiudere , e quando questa seducente ipotesi del parassitismo non 
avesse potuto reggere alle vere prove sperimentali il dovere del 





. vero medico scienziato € quello di rinunziare alla sua ipotesi e non 
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giä di chiudere un occhio e far credere che il metodo sperimentale 
abbia dato un controllo trionfale alle sue idee. Volete sapere cosa 
avviene in questo ultimo caso? Siapre una parentesi di regresso ! 
Sicuro di regresso, ed ec«o come: in questo mondo cari signori la 
gran massa nasce per obbedire brutalmente , ciecamente. Non c’&@ 
da illudersi. Quelli che nascono per dirigere e comandare sono i 
pochi, anzi una frazione minima ; e se questi pochi talvolta si mol-. 
tiplicano in apparenza, in realtä quella & una fantasmagoria, per- 
che i veri comandanti son sempre pochi; ma non tutti quelli che 
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fanno parte delle masse si rassegnano alla passivitä ed almeno per 
soddisfare una certa vanmitä di comando, al quale non eran nati, 
trovano un mezzo assai facile ed assai comodo per far parlare di 
loro diventando i portavoce ossia i banditori dei veri capi e gri- 
dando come la mosca sul dorso del bue: aramus. Le masse pas- 
sive ne restano decisamente assordate , e@ per un certo tempo si 
forma un ambiente di falsa veritä che sembra vera, e gli stessi ini- 
ziatori della ipotesi finiscono per ricevere il cattivo influsso di quelle 
servili credenze, non altrimenti che un Sovrano finisce per credere 
veri e sinceri tutti gli applausi e le lodi dello stuolo dei cortigiani 
che lo eircondano. Accade allora che quella tale ipotesi aceredi- 
tata solamente con un simulacro di dimostrazione sperimentale, ma 
tutt’altro che dimostrata dalla vera e rigorosa sperienza, contenta 
e soddisfa la gran maggioranza, si accetta come moneta sonante € 
per un certo tempo, poiche tutti o quasi tutti credono risoluto quel 
tale problema, le ricerche dettate da un nuovo indirizzo ed in un’al- 
tra via si arrestano, finche sbollito l’entusiasmo e Ja moda, quell’i- 
potesi seducente € dimostrata falsa da qualche coraggioso scettico 
o dai disinganni della pratica, ed allora si ricomincia da capo a 
cercare la soluzione del problema che si credeva risoluto. 

Egli € evidente che tutti questi periodi di sosta realmente non 
sono che tempo perduto pel progresso della scienza, cioe a dire 


' periodo di reoresso, e la storia delle ipotesi non dimostrate col ri- 
 gore sperimentale, che pur signoreggiarono successivamente le me- 


diche discipline sta JA per dimostrare il male gravissimo che esse 
fecero con i diversi sistemi che invasero la medicina anche in no- 
me del metodo sperimentale. Questo non & il metodo sperimentale 
come lo intendeva Galilei e come dovrebbero intenderlo gl’italiani. 
Da questo metodo sperimentale che si compone di tre tappe: 0oS- 
servare, supporre e verificare, cioe a dire dimostrare sperimental- 
mente, deve derivare un progresso incessante, continuo, senza en- 
tusiasmi passionati e sistematici. Sarä& lento quanto volete questo 
progresso ma in compenso sard un progresso sicuro, sarä un Pro- 
gresso dei quale possono profittare senza scrupolo di coscienza tutte 
le centinaia e migliaia d’individui che sono nati solamente per ab- 
bedire e non per comandare , cioe a dire per imparare le nuove 
veritä e per profittarne non giä per scoprirle. In omaggio a questo 
progresso un Professore non deve entusiasmare i suoi scolarj con 
j i che non siano giä passate nel dominio dei fatti dimostrati 
€ @onfortate da un grandissimo numero di sperienze con- 
cordanti, perche queste migliaia di scolari non hanno gli elementi 
per saper discernere il certo o almeno il molto probabile e sempli- 
cemente possibile. Ed € precisamente questa specie di progresso 
che deve servire di base ad una scuola medica, che si chiami scuola 
medica italiana. Finch@ la medicina non sar&ä una scienza Sperl- 
mentale nel vero senso della parola,, vi sarä sempre una scuola 
tedesca, una scuola francese ed una scuola inglese. Oh perche non 
ci dev’essere una scuola medica italiana ? ARTE 
Non @ giä che con questa parola io voglia intendere che i fatti 
che riguardano la medicina siano diversi a Parigi di quelli che 
sono a Berlino o a Napoli e che la digestione dei francesi sia di- 
versa da quella degli italiani, ovvero che un endocardite valvolare 
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si mostri con sintomi diversi secondo i diversi Paesi o infine che 
la istologia normale e patologica cangi secondo le latitudini. _ 

Ciö riguarda l’osservazione pura e semplice, & uguale dapertutto, 
ma non & cosi quando si deve costituire la scienza sperimentale 
dopo l’osservazione bruta perche vi entrano allora altre operazioni 
dell’intelletto , che sono la espressione caratteristica delle razze. 
Certamente non esiste una chimica francese o una chimica tedesca, 
perch& queste sono scienze giä costituite e la proporzione di acido 
solforico che abbisogna per formare un grammo di solfato di po- 
tassa non cambierä giammai in nessuna latitudine ed in nessuna 
longitudine. Main medicina non & cosi. I fatti veramenti fatti sono 
gli stessi dapertutto. Ma il ragionamento che si dee fare su questi 
fatti e le nuove sperienze a cui si dä opera per costituire la scienza 
che non esiste ancora, tutto questo & eminentemente variabile, ed 
& quello appunto che dä ad un popolo la vera impronta nazionale. 
Io non so comprendere perche gl’ Italiani (voglio qui riferire te- 
stualmente le parole di un illustre italiano contemporaneo) « che 
« furono i primi a dare il segnale del risorgimenio con Giordano 
« Bruno, Bernardino Telesio, Tommaso Campanella, Pietro Vanini; 
« che nelle scienze sperimentali insegnarono il buon metodo. col 
« Galilei, che spesso brillarono per una scienza propria robusta ed 
« assennata, siano statitalvolta presi da un certo mal vezzo di ser- 


« vile imitazione per alcune esagerazioni straniere,, onde la storia= 


« dei nostri errori si confonde con quella delle nostre imitazioni. 
« Quando seguimmo i sensisti di Francia o quando alla luce merig- 
« eia del nostro cielo anteponemmo le aurore polari del ‚Settentrio- 
«ne, la nostra virtü speculativa venne meno e soggiacemmo ad in- 
« tellettuale servaggio. “ 

« Se altrove un idealismo astruso ed incomprensibile provocd il 
« ritorno verso la realtä del sensibile, noi italiani che non fummo 
« ne autori, ne credenti delle famose costruzioni & priori, non SO 
« perche dobbiamo mutare il nostro indirizzo, e rinunziare al vero 
« metodo sperimentale che da Galileo Galilei ad Alessandro Volta, 
« da G. Spallanzani a Filippo Cavolini, da Macedonio Melloni fino 
«anoi & stato tenuto buono, per dichiararci seguaci di un positi- 
« vismo di cui non sentiamo bisogno. Io non intendo giä negare la 
« utilitd del commercio delle idee, siccome trovo giovevole e na- 
« turale il libero scambio delle industrie e delle derrate, ma come 
« questo sarebbe impossibile senza prodotti indigeni, € Le 
« rebbe funesto senza una scienza propria, la quale & anche neces- 
« saria per profittare del sapere degli altri, imperciocche la scelta 
« suppone un criterio il quale non puö aversi senza una dogmatica. 
. «Se quando eravamo divisi , ad onta del sentimento della nostra 
« piccolezza, Spesso sapemmo opporre una scienza propria e vigo- 
«rosa a certe invasioni straniere , onde vedemmo Giov. Battista 
« Vico con pochi suoi coetanei resistere al torrente cartesiano , 
« creando una Scienza Nuova, oggi che l’antico voto degli Italiani 
«€ appagato nel veder composta l’unitä della patria con governo 
« nazionale secondo il desiderio del simbolico stivale del Giusti: 


« Non tedesca, s’intende, e non francese 


« Una gamba vorrei del mio paese, 
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« oggi ripeto, abbiamo piü imperioso il dovere di saper bene rap- 
-« presentare la nostra individualitä etnografica. Io veggo con ram- 
« marico che noi traduciamo troppo ed imitiamo troppo, senza pen- 
« sare che se traduciamo sempre non saremo mai tradotti, ed imi- 
« tando sempre, non saremo mai imitati. 
« Vedere con quanta cura i nostri ‚scrittori si affaticano a eitare 
‚« perfino le mediocritä straniere, econ quale disinvoltura mostrano 
« ignorare quello che si & fatto,'o si fa in Italia, & veramente do- 
« loroso. A me pare che questa nostra eecessiva tendenza ad imi- 
« tare portata nella vita pratica dia ragione di non pochi vizii che 
« tutti deploriamo negli ördini e nei regolamenti delle nostre scuole. 
‚(V. Palmieri. Uso delle ipotesi nelle scienze naturali. Napoli 1881). 
E per oggi basta giovani carissini. Una sola conchiusione mi 
preme di formul: rvi ed & che i medici italiani di buona volontä, 
che amano veramente di concorrere a realizzare la medicina spe- 
rimentale si compiacciano di essere veri- scienziati piuttosto che di 
parere ; riducendo nei limiti del possibile la evoluzione scientifica 
della medicina. Quando questi limiti saranno ben compresi da tutti, 
" allora la medicina italiana avrä un indirizzo suo proprio, cioe a 
dire non sarä ne empirica ne sistematica e sarä imitata anche da- 
gli altri, e noi avremo. l’indiscutibile merito di non aver preso luc- 
ciole per lanterne e di aver cosi degnamente contribuito ad affer- 
mare la vera medicina scientifica che per ora, come diceva 1’ im- 
mortale Bernard, En la medicina dell’avvenire. 
Mi perdonino tanti illustri colleehi. Cosi solamente io comprendo 
la he sperimentale. Ma che. ogni primo venuto presuma di 
fare sperienze, senza sapere cosa significano ; ma che anche un 
tto clinico predichi sperienze, 0 metta all’ingresso della sua cli- 
nica, siccome ne ho veduto oltralpe, qualche cane o qualche coni- 
glio da sagrificarsi come insegna del metodo sperimentale e poi in 
realtä faccia piü dentro le sue sperienze sugli ammalati calpe- 
stando le regole piü elementari del metodo sperimentale fin dalla 
ricetta che prescrive, francamente questo non lo comprendo e pre- 
ferisco di farmi curare da chi consuma la sua vita nella rigorosa 
osservazione clinica, piuttosto che da colui che fa della scienza 







con le odeste forze vi spiegherö nella prossima lezione quali 
sono i limiti della osservazione e della sperienza per rendere scien- 
tifica la dieina e sopratutto per rendere fruttifero lo insegna- 
mento di questa branca che cominciamo a studiare, e che @ come vi 


dissi una delle piü importanti per raggiungere il vero scopo della 
medicina: ars medendi. 


„ 


AVVERTENZA — A questa prima lezione faranno seguito molte altre lezioni di 


Farmacologia e Terapia Generale che saranno pubblicate in un volume separato‘ 


appena le eccezionali occupazioni del Prof. Semmola permetteranno che egli riveda 
il suo lavoro. Sarä pure pubblicata nel suddetto volume una nota che il Prof. Sem- 
mola fa seguire a questa prima lezione, che ora non possiamo riportare per man- 
canza di spazio, L’ Enıtork. 
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Vi sono forse dei medici, e vi. sono certamente degli sts 


denti i quali accettano con fiducia un trattamento determi- 
nato per ciascuna malattia , el’ applicano indifferentem nte 





a tutti i casi particolari. ti non sanno che cosa fare del 
metodo; una memoria ben corredata o una raccolta di ricette 
bastano a guidare la loro condottas Il me che ritlette ha, 


gna; non gli con- 
een ıf- 


altri bisogni; un intervento cieco gli r 
viene di tentare sulla vita del suo sim 
ficienti; ha bisogno di un metodo. Ora, i metodi üı L; 1a 
sono molti. Essi permettono di. raggiungere 1 per 
vie dirette, o per vie indirette; la scelta non & indifferente; 
una tale via conviene meglio.per questa malattia o per quel- 
linfermo, per questo medico o per quell’epoca medica. In te- 
rapia © come in tutte le scienze d’ osservazione: la varietä 
dei metodi non & ne una riechezza ne una poverta, ma una 
necessita; i processi varıano secondo i mezzi d’azione, se- 
condo il grado di conoscenza che si ha delle malattie a cui 
si vogliono applicare questi mezzi. Molti pratici non sanno 
di seguire un metodo e non sospettano che vi sieno metodi. 
Seguono la loro via per rutina e senza riflessione. © 
quale vuol discernere e scegliere & obbligato a sapeı 
sono diverse terapie. 

E dapprima vi & una terapia patogenica la quale, cono- 
scendo o credendo di conoscere la causa della malattia, si at- 
tiene a questa causa; distingue delle cause ad azione passag- 
giera, ma ad effetti prolungati, e delle cause che si attac- 
cano all’organismo ed esercitano su di esso un’azione conti- 
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(1) La questione del metodo in terapia & un argomento importantissimo. Ci & 
parso perciö pregio dell’opera riprodurre qui quasi integralmente la bellissima 
introduzione premessa dal Prof. Boucnarn all’ edizione francese, 
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nua, permanente; trova di rado l’occasione d’intervenire nel 
primo caso, ma nel secondo istituisce un assedio regolare con- 
tro Y’agente morbifico e si sforza di sloggiarlo, di neutraliz- 
zarlo, di annientarlo. Questa terapia si attiene anche alle con- 
dizioni secondarie anormali che, generate dall’agente patoge- 
nico, potrebbero alla loro volta determinare nuove perturba- 
zioni. Gli errori igienici abituali, le intossicazioni , i corpi 
estranei, il parassitismo, le malattie infettive o virulente, i 
vizi costituzionali della nutrizione, ereditari o acquisiti, so- 
no gli elementi etiologici che questa terapia si sforza di rac- 
cogliere. Se la causa prossima le sfugge, dirige la sua azione 
contro le cause di secondo ordine, contro quei disordini che 
diverranno cause e che costituiscono-la concatenazione pato- 
genica degli accidenti successivi. - ° 

Vi & una fterapia naturista, la quale ignora la causa pro- 
duttrice della malattia e le condizioni di genesi degli acci- 
denti morbosi, ma sa che la malattia ha un’evoluzione naturale, 
che generalmente mette capo alla guarigione. Questa terapia 
osserva senza partito preso la lotta Mon e le manife- 
stazioni dello sforzo spontaneo che tende a ristabilire ’equili- 
brio. Eissa constata che pei principali gruppi patologiei, fe- 
nomeni particolari precedono la miglioria ed annunziano la 
guarigione; si attacca & questi sintomi pronostici favorevoli 
o cerca d’imitare, o di favorire, o di provocare questa crisi 
salutare, sia che produca emorragie, sia che susciti secrezioni 
sudorali o urinarie, sia che deter 





"mini evacuazioni diarroiche. 
Quando cerca di produrre uno di questi movimenti naturali, 
stabilisce l’indicazione di una medicazione senza preoccuparsi 
oltre del medicamento che l’adempira. La terapia naturista 
ignora dunque la patogenesi; ma essa conosce 1’ evoluzione 
naturale delle malattie curabili, ed in questa conoscenza at- 
tinge le sue inspirazioni. Se non perviene a discernere qual 
movimento organico spontaneo puö essere utile, 0 se non rie- 
sce ad attı 





tuarlo, si risolve ad aspettare che la tempesta si 
calmi, e si limita ad impedire che l’organismo s’indebolisca, 
sia fornendogli gli elementi riparatori , sia sostenendo o sti- 
molando la sua energia, afinch® abbia il tempo e la forza di 
sostenere fino all’ ultimo un combattimento di cui sa che la 
durata & limitata, ma di cui non comprende la tattica ed 
ignora la strategia. Agisce come un esercito di soccorso il 
quale, sentendosi incapace di sbloccare una cittä assediata, 
si contenta di far passare nella piazza viveri e munizioni. La 
terapia naturista parte da questo principio che non & il me- 
dico che guarisce l’infermo, ma questo che guarisce s6 stes- 
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so, grazie alla reazione spontanea del suo organismo contro 
la causa morbosa. | 

La terapia sintomatica non si preoceupa ne della causa, ne 
del modo di genesi delle malattie. Trascura gl’ insegnamenti 
che le puö fornire.l’ evoluzione naturale e non onsente ad 
imitare la natura favorendo o provocando quei movimenti or- 
ganici spontanei che sembrano essere la manifestazione dello 
sforzo curativo naturale, che sono almeno il segno precur- 
sore della guarigione. Essa finge d’ignorare tutto della ma- 
lattia e non considera che lo stato di sofferenza dell’organi- 
smo, soddisfatta se giunge a palliare aleuni degli elementi di 
questa sofferenza. Le basta di ridurre il dolore, di moderare 
la febbre, di dissipare i movimenti flussionali , senza preoc-- 
cuparsi se la febbre non compia talvolta un ufficio utile, se 
le flussioni non abbiano in certi casi un effetto vantaggio- 
so. Innanzi ad un edifizio cadente e tarlato, si limita a ri- 
parare’i guasti apparenti, ad otturare le fessure, e pensadi 
aver adempiuto la sua parte se la facciata conservi una buo- 
na apparenza. Durante questo tempo la causa morbosa pro- 
segue la sua opera di distruzione; durante'questo tempo l’or- 
ganismo lavora esso solo alla restaurazione. 

Pericolosa qualche volta, la terapia sintomatica rende spes- 
so dei servigi che non bisogna sprezzare. Molti elementi della 
sofferenza di un organismo malato non hanno un’azione salu- 
tare, e conviene reprimere il malessere o il dolore che pos- 
sono risultarne. . 

La terapia detta ‚fisiologica in fondo non differisce dalla 
terapia sintomatica; batte la sua via e si propone lo stesso 
scopo, ma con piü finezza e penetrazione. Considera gli atti 
morbosi in ciö che sono, non in ciö che li produce; ma non 
si attiene piü ai soli disordini apparenti o superficiali; guar- 
da piü profondamente , analizza lo stato patologico , isola i 
disturbi fisiologici che lo compongono , senza F ecnpaisi 
della loro genesi, oppone loro gli agenti terapeutici capaci di 
provocare atti fisiologiei inversi, alle paralisi vascolari op- 
pone i vasocostrittori, alle convulsioni -gli agenti paralizzan- 
‘ti, all’ipertermia i refrigeranti. La nozione della malattia 
scomparisce, l’idea dell’evoluzione naturale & sconosciuta. Un 
intervento sempre attivo e tumultuoso viene spesso a contra- 
riare lo sforzo naturale, o per avventura lo riconduce alle 
proporzione regolari. Il bene come il male possono, all’ oc- 
casione, risultare da una tale pratica. >» N 

Non conviene spingere piü oltre la critica, e sarebbe in- 
giusto sconoscere gli immensi servigi che ha reso la terapia 
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fisiologica. Se trascura troppo la malattia, se sconosce le in- 
dieazioni veramente mediche, essa ha diretto tutta la sua at- 
tenzione sugli agenti terapeutici, ha dato valore alla mate- 
via medica, ha mostrato l’azione fisiologica di ciascun rime- 
dio, feserhll ıl suo posto, determinato l’ufficio che gli appar- 
Ei A tal titolo, tutti. gli altri metodi di trattamento sono 
suoi tributari, si a. alla sua sorgente. 

La terapia empirica non & un metodo scientifico: & l’opera 
del caso, & l’insieme dei precetti, delle massime, delle for- 
mole, delle ricette, che le etä antiche e l’eta moderna hanno 
accumulate ; & la raccolta di quegli agenti terapeutici i cui 
buoni effetti sono statı rivelati dall’ osservazione fortuita o 
dai capricci della sperimentazione. Se la scienza non proce- 
de in questo modo, essa pero approfitta dei trovati di que- 
sti tentativi temerari e disordinati, intrapresi senza idea di- 
rettiva o guidati da teorie imaginarie. E la terapia empirica 
che, attingendo per lo piü a sorgenti poco gloriose 0 pPoco 
confessabili, ha accumulato quegli innumerevoli materiali che 
la terapia fisiologica studia, coordina, illumina rivelando la 
loro azione sull’organismo, di guisa che gli altri metodi tera- 
peutici possono adoperarli in ultimo per adempiere le indica- 
zioni. La terapia empirica & stata il primo saggio dello spirito 
umano nel dominio della medicina. Prima dı studiare le malat- 
tie, il primo sentimento, il primo bisogno & stato di soccorrere 
usni che soffriva; ee non si conosceva nulla, si poteva 
tentar tutto. Sul numero, alcuni mezzi si a efficaci, 
e il ricordo ne fu conservato dalla tradizione. Per studiare le 
malattie, le loro manifestazioni, le loro cause, bisognava una 
cultura intellettuale e degli agi che solo uno stato sociale piü 
avanzato poteva dare. Quando s’imprese ad istituire la patolo- 
gia, la terapia era giä antica: era la terapia empirica. Coi pro- 
gressi della scienza essa non & scomparsa, ma non si & limi- 
tata a questo ufficio intimo. Ha chiamato in suo aiuto ]’os- 
servazione. Ha riconosciuto che tutti i rimedi che avevano 
portato sollievo a sofferenze umane non erano applicabili a 
tutte le malattie; che in una malattia in cui si era mostrato 
utile, il tal medicamento non conveniva a tutti i casi; ma 
che il suo effetto vantaggioso si manifestava in quella tale 
forma e in quel tale periodo, e che era reclamato solamente 
da tale complicazione o da tale sintomo. Cosi ha potuto es- 
sere stabilito senza idee preconcette, senza vedute teoriche, 
senza concezioni sistematiche ciö che si & chiamato le indica- 
zioni empiriche dei medicamenti. 

Questo giudizio sul valore comparato di diversi ne aananlän 
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in eondizioni determinate, suppone la conoscenza del corso, 
dell’ evoluzione , dell’ esito naturale delle malattie ; ci6ö sup- 
pone anche che si puö paragonare questo corso, questa eVO- 
luzione, quest’ esito nei casi in cui la malattia & abbandonata 
a sö stessa ed in quelli in cui & influenzata dall’ agente te- 
rapeutico; ora questa determinazione & ciö che vi ha di pi 
delicato, se non di piü difficile, negli apprezzamenti medici. 
Se quell’ astrazione che si chiama una malattia costituisce un 
‘ tipo definito, 1’ entita concreta, l’infermo, varia all’ infinito. 
Si puö, quasi con certezza, pronosticare che uno pneumonico 
guarirä, che un altro pneumonico soccomberä. In logica ri- 
gorosa non dovrebbe essere ‘questione di prognosi che per 
el’individui. Ora, noi non sappiamo liberarci da questo bi- 
sogno molto legittimo d’istruirei sul grado di gravita delle 
malattie, ammettendo implicitamente ‚per una specie di sofi- 
sma, la variabilitä di un tipo. Per fare questa valutazione del 
grado di una malattia, prendiamo delle medie, addizioniamo 
arbitrariamente unitä& dissimili. La logica ha,un bel prote- 
stare, a noi importa sapere che su cento casi di pneumonite 
abbandonati al metodo aspettante , la morte avviene undici 
volte. Cerchiamo di attenuare, per quanto & possibile, 1’ er- 
rore di questo dato statistico , non facendo intervenire nel 
calcolo le pneumoniti dei bambini le quali guariscono quasi 
costantemente, n& le pneumoniti dei vecchi la cui mortalitä 
e tanto considerevole; escludiamo quelle che sopravvengono 
in individui indeboliti da altre malattie o quelle che si svi- 
luppano sotto l’influenza di costituzioni mediche particolar- 
mente funeste; cerchiamo in ultimo di correggere il vizio ine- 
vitabile di ogni statistica medica riunendo il maggior numero 
possibile di osservazioni ; arriviamo cosi ad una media che 
non ci soddisfa, ma che ci & indispensabile. Applicando gli 
stessi processi di numerazione alle pneumoniti sottoposte ai 
diversi metodi di trattamento, otteniamo nuove medie sempre 
fallaci, ma che sole ci possono permettere di dare un giudi- 
zio sui metodi terapeutici. Non conosco nulla di pi barbaro 
di un tal motodo di ricerca, ma non conosco nulla che gli si 
‚possa sostituire. Cosi. si e costituito un nuovo metodo , la 
terapia statistica. Essa & viziosa nel suo principio, & viziosa 
nei suoi processi , non & altro che un empirismo sfrenato , 
eppure io sfido che senza di essa si apprezzi il valore di un 
metodo di trattamento: essa non & altro che l’osservazione, l’os- 
Servazione che guadagna in generalitä ciö che perde in preci- 
sione. Questo metodo empirico non giudica solamente il va- 
lore dei mezzi empirici , apprezza tutti gli altri metodi e 
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pronunzia sull’ efficacia relativa di tutti i metodi di tratta- 
mento ; stabilisce dunque a sua volta indicazioni generali. 
Questo metodo tanto esaltato e tanto diffamato non inventa 
nulla, ma giudica , e la sua magistratura si estende a tut- 
to ciö che ha la pretensione di guarire. Per quante riser- 
ve convenga di fare sull’infallibilita dei suoi giudizi , per 
quanto disdegno si possa avere per questo metodo numerico, 
non vi e nessun medico che non gli renda testimonianza, poi- 
che non v’® nessun medico che non abbia o che non desideri 
di avere un’opinione sul valore relativo dei processi di trat- 
tamento. Nessuno li giudichera dall’ effetto buono o cattivo 
osservato in un caso isolato; tutti aspettano per pronunziarsi 
che l’esperienza si sia moltiplicata. Il medico il quale, in 
appoggio delle sue preferenze , invoca l’impressione che ri- 
sulta per lui da una pratica estesa, fa della terapia statistica; 
solamente fa la sua statistica a memoria o quasi. Tutti ab- 
biamo di queste impressioni, ed accade che, se abbiamo con- 
servate le osservazioni che hanno fatto nascere queste impres- 
sioni, se le studiamo, se le analizziamo, se le contiamo, spesso 
siamo obbligati a riconoscere che la nostra aritmetica men- 
tale era erronea e che le nostre impressioni erano inesatte. 
Un medico degno di questo nome sapr& scegliere gli elementi 
del suo calcolo; egli, per esempio, non applicherä alla tera- 
pia dei vecchi i dati numerici che sembrano veri per la me- 
diecina dei bambini; difidera delle statistiche in blocco pog- 
giate sopra osservazioni venute da non si sa dove e messe 
fuori la portata della critica. Ma manterrä la prevalenza delle 
conclusioni dedotte da fatti: che egli ha osservati, pesati, con- 
tati. Ciö vuol dire che le migliori statistiche sono le stati- 
stiche individuali. Quando simili statistiche, fornite da mediei 
che sanno osservare e che sanno criticare , danno risultati 
concordi, si stabilisce in terapia un’opinione media la quale 
rimane soggetta a revisione, ma di cui sarebbe temerario di 
non tener conto. 


Ho passato in rassegna tutti i processi mediante i quali lo 
spirito umano arriva a concepire o ad applicare i mezzi di 
trattamento con cui si propone di aiutare l’uomo malato. Que- 
ste terapie patogenica, naturista, sintomatica, fisiologica, em- 
pirica, statistica, sono tutta la terapia, la terapia nel presente, 
come nel passato, come nell’avvenire. Non veggo rimedio 0 
medicazione che non esca da uno di questi metodi; non ne 
concepisco che non possa entrare in questa classificazione. 
Non sono terapie differenti da opporre l’una all’altra ; sono « 
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metodi vari di una stessa scienza e di una stessa arte, capaci 
di prestarsi appoggio, di supplirsi , miranti ad uno stesso 
scopo per vie diverse, ma non divergenti , disuguali , senza 
dubbio, nella loro dignitä come nei loro destini, le une de- 
stinate a scomparire innanzi alle altre che la scienza chia- 
merä alla supremazia; dubito perö che nessuna di esse scom- 
parisca mai totalmente. 

L’avvenire appartiene alla terapia patogenica, le cui indi- 
cazioni saranno adempiute dalla terapia fisiologica col con- 
trollo della terapia statistica. Ma quanto siamo lontani dal- 
Vattuazione di questo ideale! Per quanti secoli ancora la me- 
dieina dovrä accettare l’assistenza della terapia naturista, della 
terapia sintomatica, ed anche della terapia empirica ! 

La terapia patogenica basterebbe a stabilire le indicazioni 
del trattamento , se la patologia fosse costituita scientifica- 
mente. Perch& questo metodo divenisse la guida esclusiva 0 
preponderante della pratica medica, bisognerebbe che le cause 
e sopratutto che la causa prossima di ogni malattia fosse nota; 
che si conoscesse chiaramente il luogo ed il modo di appli- 
cazione di questa causa, la natura del suo conflitto con l’or- 
ganismo, il processo di reazione che provoca immediatamente, 
le condizioni anormali secondarie che ne risultano e i disturbi 
deuteropatici che esse producono. Se ne eccettui alcune ma- 
lattie infettive che escono u dal dominio sperimentale, 
posso dire che, di tutto ciö, s’ignora quasi tutto per quasi 
tutte le malattie. Ma se uno dı questi punti & conosciuto, sa- 
rebbe insensato non dedurne l’indicazione che esso rivela, e 
criminoso non adempiere tale indieazione , col pretesto che, 
restando ignoti altri punti, le altre indicazioni ci sfuggono. 
Se si conosce che una malattia & prodotta da un corpo estra- 
neo 0 se si conosce la sua natura parassitaria , se ne dedu- 
cono delle indicazioni che, per quanto sieno incomplote, non 


 debbono essere trascurate. ; 


In mancanza di questa conoscenza pösitiva deli causa © 
della natura di una malattia, s’imagina questa causa e questa 
natura ; si foggia una teoria piü o meno verosimile, e da que- 


sta veduta sistematica si deducono comodamente le indicazioni 


terapeutiche. Cosi si fa anche una terapia patogenica che si 
chiamera razionale , od anche scientifica , la quale nel fatto 
varra quel che vale l’ipotesi. Questo si fa ogni giorno, que- 
sto si & fatto senipre : gioco pericoloso se dobbiamo giudi- 
carne dall’ inutilitd e dall’incoerenza di tanti metodi di trat- 
tamento che hanno trascinato dietro di loro tutti i sistemi me- 
diei, tutte le dottrine dei tempi passati. Questo & lo scoglio 
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od il pericolo della terapia patogenica, non giä che io tema 
assolutamente l’introduzione dell’ ipotesi in medicina, ed an- 
che in terapia; ma perche si dimentica troppo presto che si 
edifica sopra un’ipotesi, e perch& questa dimenticanza impe- 
disce di servirsi come conviene dell’ osservazione pura. La 
terapia patogenica & dedotta dalla concezione teorica delle 
malattie , e sicome questa concezione ha variato secondo le 
eta, anche essa & stata sottoposta alle medesime variazioni. 
Essa diventeraä la legge immutabile dell’ intervento medico 
solo quel giorno in cui la patologia sara solidamente e defi- 
nitivamente costituita. La sua attuazione @ dungque ancora lon- 
tana ; essa & lo scopo ideale verso cui s’incammina penosa- 
mente la medicina. Il lavoro del tempo presente solleva qual- 
che lembo del velo e rivela, a rari intervalli, qualche indi- 
cazione patogenica positiva. All’infuori di questi dati pre- 
ziosi , ogni terapia patogenica rientra nel dominio dell’ ipo- 
tesi. Sopra questo terreno, conviene avventurarsi con circo- 
spezione, ma non si potrebbe impedire di esplorarlo. La me- 
dicina non ha il diritto di chiudersi nella contemplazione pura, 
nella meditazione platonica; l’infermo reclama imperiosamente 
il nostro intervento, l’azione ci s’impone come una necessitä 
ineluttabile ; bisogna agire, andare avanti, anche nelle tene- 
bre, senza aspettare che si faccia piena luce. Ma questo cam- 
mino tenebroso non dey’essere un’ agitazione incoordinata. Se 
il faro non & in vista, se l’indicazione patogenica scientifica 
rimane velata, e permesso di scegliere arbitrariamente la sua 
direzione edler a probabilita che ogni giorno stringono 
'pitı da vicino la verita. Ma bisogna procedere con precauzione, 
interrogando T’ orizzonte, scandagliando le profonditä, facendo 
appello incessante all’ osservazione per rettificare la strada e 
per evitare gli scogli. In tal guisa non si evita sempre il nau- 
fragio, ma spesso si giunge in porto. Un tale metodo non po- 
trebbe essere proposto come Il’ ultimo termine delle aspira- 
zioni scientifiche , ma ci & imposto dallo stato insufficiente 
della scienza e dall’obbligo professionale. In mancanza della 
nozione patogenica dimostrata, prendiamo per guida una teo- 
ria probabile : e l’ipotesi provvisoria alla maniera di Descar- 
TEs; & il nostro viatico attraverso l’ignoto. Questo & 1’ ufü- 
cio dei sistemi in medicina. Inutili e d’ingombro per la 
scienza , sono indispensabili per la pratica. Bisogna sapere 
che sono difettosi e riconoscere che sono necessari. Cosi ogni 
eta ha avuto la sua dottrina , mai perfetta , spesso cattiva. 
Facciamo che la nostra dottrina non sia peggiore. Se il tera- 
pista moderno vuol fare il maggior bene possibile ed il mi- 
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nor male possibile , bisogna prima di ogni altro che vegli 
sulla sua educazione patologica, acciö la sua dottrina non sia 
in opposizione coi fatti accertati ; bisogna egualmente che sia 
assuefatto alle difficoltä e alle delicatezze dell’ osservazione 
clinica , per non rimaner sordo alle indicazioni che l’ esame 
dell’infermo gli puö fornire per rettificare una direzione che 
non & mai certa e che non deyve restare invariabile. 

Cosi la terapia patogenica s’impone quando & stabilita scien- 
tificamente ; rimane lecita, utile, necessaria, quando non pog- 
gia ancora che sull’ipotesi. Dico che anche allora & necessa- 
ria, perch® noi non possiamo sottrarci all’ obbligo d’interve- 
nire, e perche gli altri metodi terapeutici poggiati sull’ os- 
servazione pura d’ordinario sono insufficienti; perche le in- 
dieazioni naturiste di rado sono evidenti ; perche la terapia 
sintomatica, talvolta pericolosa, per lo piü & vana; perche la 
terapia statistica & ancora bambina. 

Ho compreso la terapia naturista fra quei metodi di trat- 
tamento che si deducono dall’ osservazione pura. Non debbo 
dissimulare che, se essa s’inspira nelle nozioni empiriche re- 
lative al corso naturale delle malattie e nelle manifestazioni 
sintomatiche che presagiscono un esito favorevole, essa non 
si affranca per ciö dall’ipotesi. Aggiungo che essa tende ad 
elevarsi all’ altezza di un metodo veramente scientifico, e che 
arrivera a confondersi con la terapia patogenica. La terapia 
naturista, persuasa che la malattia acuta tende verso la gua- 
rigione, ed avendo appreso, con l’osservazione, che un certo 
complesso sintomatico annunzia il ritorno alla salute, suppone 
che questi sintomi sono |’ espressione di un lavoro intimo che 
precede o che prepara, che accompagna o che compie la crisi. 
Cerca di cogliere, nell’infermo, i primi indizi di questo la- 
voro, e mette ogni sua cura ad allontanare ciö che potrebbe 
turbarlo, a far nascere le circostanze che potrebbero favorirlo. 
Essa vede dunque, dietro i segni critiei, l’atto curativo, lo 
sforzo della natura medicatrice. Il giorno in cui conoscerä la 
natura dell’atto curativo, la terapia naturista sapra quale modi- 
ficazione funzionale essa deve provocare per produrre la gua- 
rigione secondo i processi naturali. Quel giorno cesseräa di 
essere un metodo a parte ed entrerä nella terapia patogenica. 
Frattanto conserva la sua autonomia e si mantiene distinta da 
tutti gli altri metodi. Non s’ingegna di copiare servilmente 
un sintomo reputato critico: se la guarigione della pneumo- 
nite & contrassegnata dalla caduta brusca della temperatura e 
dalla ricomparsa dei eloruri nelle orine, non gli viene l’idea 
di amministrare nel settimo giorno il sale internamente o di 
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immergere l’infermo in un bagno freddo. Essa ha I’ intuito 
che allora, nelle profonditä dell’ organismo , si fa un lavoro 
che si manitesta alla superficie con sintomi accessori. Rispetta 
questi sintomi per paura di compromettere il lavoro ignoto 
che li produce ; ma per questo lavoro essa riserva tutta la 
sua sollecitudine, e lo protegge contro ogni causa di pertur- 
bazione. Il suo compito & specialmente aspettante, perch& la 
natura di quel lavoro le sfugge ancora. Quando una crisi & 
accompagnata da una diaforesi abbondante, dov’ & l’effetto uti- 
le? & la perdita acquea? & il ritorno allo stato normale dei 
vasi della pelle, che produrrä un abbassamento della tensione 
vascolare ed accelererä la circolazione generale ? & la refri- 
gerazione che risulta dall’ afllusso sanguigno piü abbondante 
verso una superficie dove si opera nello stesso tempo una ra- 
pida evaporazione ? non & qualche atto piü profondo di cui 
quest’ attivita circolatoria e secretoria del tegumento & un ef- 
fetto sovraggiunto e forse indifferente ? Tutto ciö & ignoto; 
ma quando sara noto, la terapia naturista, non temendo pitı 
di smarrirsi in un intervento malaugurato, porterä alla natura 
medicatrice una collaborazione attiva. 

Se la terapia patogenica e la terapia naturista considerano 
la malattia nel suo insieme e l’essere infermo nella sua to- 
talita, la terapia sintomatica, come la terapia fisiologica, fram- 
mentano la malattia, per attenersi ai suoi elementi isolati e 
tentano di portare la loro azione sugli organi o sui sistemi, 
e non sull’ organismo intero. Se per esse la nozione della 
malattia scomparisce e se l’idea dell’ economia vivente e rea- 
gente si oscura, attingono perd le loro indicazioni nella pa- 
tologia e nella clinica. Non sono metodi curativi ; si conten- 
tano di un ufficio palliativo ed attingono le loro indicazionj; 
non nella natura e nell’ evoluzione della malattia, ma nei sin- 
tomi dominanti, nelle lesioni sovraggiunte, nei disturbi fisio- 
logiei inquietanti. Moderano il dolore , calmano gli spasmi, 
dissipano 1 movimenti flussionari, ne le emorragie, ri- 
ducono o attivano le secrezioni, vuotano le raccolte Hquide; 
modificano meccanicamente lo stato anatomico o cangiano la 
attivitä funzionale delle parti. Sopprimono certi elementi della 
sofferenza ; l’organismo fa il resto e procede alla cura. Que- 
sti metodi pitı modesti nel loro scopo, sono generalmente piü 
audaci nei loro mezzi d’azione. In ogni caso, proseguono Si- 
stematicamente uno scopo ; e questo scopo, che puö sembrare 
troppo limitato , viene indicato loro dalla conoscenza della 
malattia e dall’ ne dell’ infermo. Se i metodi patogenico 
e haturista sono inspirati dall’ etiologia , dalla patogenesi e 
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dal corso evolutivo delle malattie, i metodi sintomatico e fi- 
siologico cercano le loro indicazioni nell’ anatomia e nella fi- 
siologia patologica ed anche nella constatazione dei sintomi. 

Per tutti questi metodi terapeutici, il punto di partenza 
la scienza delle malattie. Per contrario , la terapia empirica 
ha per fondamento la conoscenza dei medicamenti. La terapia 
empirica ignora 0 disprezza i sistemi; della malattia non co- 
nosce cheilnome, dell’infermo non conosce chei sintomi; non 
cerca n& il perche, ne il come degli accidenti morbosi, e non 
si preoceupa neppure del modo d’ azione dei medicamenti. C16 
che possiede & l’arsenale degli agenti terapeutici di cui la 
lunga e paziente esperienza del passato ha arricchito la ma- 
teria medica, dei rimedi che la sperimentazione affrettata del 
presente ha voluto introdurvi; sono tutti quei medicamenti 
sopra ciascuno dei quali l’osservazione empirica ha inscritto 
questa rubriea: buono per la pneumonite, buono pel reuma- 
tismo, da usare nella febbre, da consigliare contro il dolore. 
La medieina puö arrossire di una tale lega; la scienza puö 
protestare contro questa intrusione dell’ empirismo. La scienza 
si & sprigionata da questo empirismo, ma esso conserva la sua 
ragion di essere perch& la scienza & ancora insufficiente. Il 
medico continua ad attingere in questa sorgente empirica, poi- 
che vi sono circostanze in cui non apparisce nessuna indica- 
zione scientifica, e perch®, obbligato ad agire, & ancora for- 
tunato di sapere dall’esperienza altrui che il tale medicamento 
si & mostrato efficace in casi analoghi a quello che deve cu- 
rare. La terapia empirica non & un metodo di scelta, e un 
metodo di necessitä. Si disprezza, ma si utilizza, ed essa si 
vendica di tutti i disprezzi giudicando tutti i metodi. In me- 
dicina pratica non si sa nulla che non abbia a subire il con- 
trollo dell’ osservazione. Se la teoria conduce alla scelta ra- 
zionale di un trattamento il quale sara dimostrato empirica- 
mente cattivo, vuol dire che la teoria & inesatta o false le de- 
duzioni. A dispetto di tutti gli argomenti dottrinali, la me- 
dicazione & giudicata senza appello dall’ esperienza. In tera- 
pia, ’empirismo ora supplisce alla povertä della scienza, ora 
 pronunzia sul valore delle applicazioni della scienza. In ogni 
caso, nulla vale se non abbia ottenuto la sua sanzione. Dal 
_ punto di vista dell’invenzione, 1’ empirismo deve retrocedere 
incessantemente innanzi ai progressi della scienza. Quanto a 
confermare i risultati di questa, conserva la sua supremazia 
e la sus magistratura. 

Ho analizzato i diversi metodi che possono servir di guida 
al medico nei suoi sforzi per curare le malattie; ho deter- 
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minato il grado di competenza*di ognuno di essi. Di questi 
metodi , alcuni cercano l’azione terapeutica che deve esser 
prodotta , stabiliscono le indicazioni; altri cercano 1’ agente 
che poträ produrre quest’ azione, realizzano le indicazioni. Le 
indicazioni in terapia si deducono dall’ etiologia, dalla pato- 
genesi, dall’evoluzione morbosa; sono fornite egualmente dalla 
conoscenza dell’ atto curativo naturale , o almeno dalla con- 
statazione dei segni che rivelano quest’ atto curativo ; risul- 
tano anche dalla comparsa di certi sintomi , dalle particola- 
rita anatomiche o fisiologiche di certi accidenti morbosi. In 
altri termini & la conoscenza della malattia e l’ esame dell’in- 
fermo, sono la patologia e la clinica che stabiliscono le indi- 
cazioni. Si giunge a realizzare le indicazioni con la conoscenza 
degli atti fisiologiei che determinano i medicamenti. E la fisiolo- 
gia che guida Kal scelta degli agenti della materia medica. 
Se l’indicazione resta oscura, o se s’ignora quale rimedio po- 
trebbe provocare 1’ atto fisiologico utile, e se, anche allora, 
ci decidiamo ad intervenire, siamo ridotti a fare della tera- 
pia empirica. All’infuori dell’ empirismo, abbiamo dunque in 
terapia due cose: la patologia che stabilisce le indicazioni, 
la fisiologia che le realizza. Questi due elementi dell’ azione 
medica sono indissolubili. La scienza delle indicazioni sarebbe 
vana, se non possedesse il mezzo di realizzarle; l’uso dei me- 
dicamenti sarebbe temerario, se non fosse guidato da nessuna 
idea direttiva. La subordinazione di questi due termini del- 
l’intervento terapeutico & evidente. La prima operazione & la 
determinazione delle indicazioni. Il linguaggio medico ha da 
molto tempo stabilito la distinzione: la conoscenza dei me- 
diecamenti e della loro azione fisiologica appartiene alla ma- 
teria medica; la terapia propriamente detta e dunque prima 
di ogni altro la scienza delle indicazioni, ed a tal titolo de- 
riva tutta intera dalla patologia. Da ciö risulta che si puo 
essere un eccellente fisiologo ed un orribile terapista, ma che 
non si puö essere un buon terapista senza essere un eccel- 
lente patologo. 

Cosi, quando si giunge al termine supremo, allo scopo de- 


finitivo della medieina, alla cura dell’infermo, si & obbligati a 


riportarsi ‘alle nozioni primordiali, alla patolegin. Ora, que- 
sta base della terapia & incompleta, incerta e mobile. Ciö che 
v’ha di piüı positivo in patologia, & la nosografia. Si descri- 
vono abbastanza bene le malattie, ma non si conoscono nella 
loro intimitä. In mancanza di nozioni positive, si procede 
per ipotesi, s’istituiscono sistemi, si compone una dottrina. 
Ho giä detto quel che penso dell’ utilitä, della necessitä di 
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queste concezioni arbitrarie delle malattie, e non dubito che 
la moltiplieitä dei sistemi in medicina abbia avuto per causa 
il bisogno di possedere un’idea dottrinale che servisse di gui- 
da per la pratica. E se nessuna epoca si & mostrata quanto 
la nostra indifferente alle questioni di dottrina, ciö non & 
per disdegno stoico per tutto cid che non & nozione positi- 
va; & perche il gran movimento scientifico di questo secolo 
ha fornito alimenti sufficienti alla nostra curiosita nel domi- 
nio dell’ anatomia patologica, dell’ esplorazione clinica, della 
fisiologia, della chimica biologica, della patologia sperimen- 
tale. Sopra tutti questi terreni, la cultura & stata intensa, 
la messe meravigliosa. Il resto & stato abbandonato, la tera- 
pia & stata negletta. Abbiamo assistito a questo spettacolo: 
gli allievi che apprendono le lesioni e i segni delle malat- 
tie, senza imparare il trattamento; i medici che impiegano 
un tempo considerevole a studiare i sintomi e a stabilire la 
diagnosi, dimenticando di formulare un trattamento, o adem- 
piendo quest’obbligo importuno per cortesia, in fretta e alla 
leggiera, come un vano cerimoniale. Assicurare la diagnosi, 
constatare le lesioni cadaveriche, era lo scopo dell’ attivita 
medica; curare la malattia era una concessione alle esigenze 
e ai pregiudizi del pubblico. Per un lavore simile, la dot- 
trina era superflua. Perciö l’ ultimo saggio dottrinale, mal- 
grado la sua potenza, malgrado la violenza del suo promoto- 
re, non ha stornato a lungo l’attenzione affascinata dalle ma- 
raviglie dell’ascoltazione e dalle rivelazioni dell’anatomia pa- 
tologica. La cattedra di Broussaıs rimase deserta; si faceva 
ressa per ascoltare le lezioni di Larnneo e di Anprar. Non 
bisogna dolersene: poiche la dottrina non era abbastanza lar- 
ga da accogliere le scoperte moderne. Ma bisogna constatare 
che da questo momento si lasciö la dottrina. Senza dubbio 
surse un nuovyo teorico della malattia la cui opera immensa 
ha lasciato la sua traccia sulla medicina contemporanea; ma 
Vırcnow non ha fatto che accentuare, depurandola, la rifor- 
ma degli organici. Sostituendo l’unitä individuale, la cellula, 
all’unita sociale, 1’ organismo; dimostrando che ogni malattia 
come ogni vita dipende dalla attivitä cellulare, ha spostato 
la patologia, non 1’ha trasformata. Se la dottrina di Brous- 
 saıs ebbe per corollario una rivoluzione in terapia, la dot- 
trina di Vırcmow ha esercitato una mediocre influenza sul 
trattamento delle malattie. 

Ci faremmo un’idea molto falsa della natura umana, se pen- 
sassimo che il medico possa trascurare a lungo ‘la terapia. 
Ma che cosa & risultato da questa mancanza di dottrina? Non 
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avendo pil guida per la condotta del trattamento si & ritor- 
nati, sotto il manto della fisiologia, alle pratiche pilı grosso- 
lane della terapia empirica. Le indicazioni restano mute, si 
sono moltiplicati gli agenti della materia medica, e si & fi- 
nito con questa formola: non vi sono medicazioni, ma me- 
dicamenti. 

Mi pare sia tempo di uscire da questa situazione; bisogna 
restituire alla terapia la sua dignitä, non confonderla pi 
con la materia medica, rimettere in onore la ricerca delle 
indicazioni. Vuol dire, e credo di non aver bisogno di dimo- 
strarlo, che occorre necessariamente rifare una dottrina. La 


dottrina che conviene al tempo presente non deve, non puö 


rassomigliare ai sistemi delle altre epoche. Non puo essere 


. questione di formolare dogmi immutabili, che abbraccino tutta 


la patologia e sottomettano tutti i fatti al giogo di alcuni 
principii. La nostra dottrina non potrebbe avere niente d’as- 
soluto, niente d’universale. Essa non & la legge che domina 
i fatti; & l’espressione generale dei fatti rivelati dall’ osser- 
vazione; resta dunque soggetta a revisione , come tutto eiö 
che & poggiato sull’osservazione; si perfeziona, si estende e 
si afferma a misura che l’osservazione progredisce, si allarga 
e si consolida. La dottrina per noi & una meta, non un punto 
di partenza; & l’espressione sintetica dei fatti comuni, non & 
il prineipio assoluto da cui si potrebbero dedurre i fatti par- 
ticolari. La medieina non & la matematica; i fatti medici, le 
nozioni patologiche non prendono posto nella scienza che 
quando sono stati constatati obbiettivamente; non si ricono- 
scono per via di deduzione. Ciö che si pud dedurre dalle 
formole generali & Y’indicazione della condotta da tenere, la 
direzione che si puö dare all’azione terapeutica; e questa in- 
dicazione, questa direzione non sara giudicata legittima che 
allorquando avr&a ottenuta la consacrazione dell’esperienza. 
De non abbiamo un sistema medico completo, se la nostra 
dottrina & a frammenti , vi sono dei principii , aleuni certi, 
altri probabili, coi quali possiamo andarefinnanzi. 
In nessun caso la causa puö essere identificata con la ma- 


lattia, la malattia non & la causa. La malattia & il complesso 


degli atti. e delle lesioni provocate dall’applicazione della causa, 
e delle perturbazioni funzionali o organiche generate dai primi 
disordini. La malattia dunque & il modo di essere e di agire 
dell’ organismo all’occasione dell’applicazione della causa mor- 
bosa. Di questi due termini : essere ed agire, uno & contin- 
gente, l’altro necessario. Posso concepire una malattia senzä 
lesione anatomica, non imagino una malattia senza disturbo 
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funzionale. Comprendo che uno spavento cagiona una convul- 
sione senza modificare la forma, la struttura, la disposizione 
degli elementi nervosi, senza produrre altra modificazione ma- 
teriale all’infuori di quella che accompagna ogni funziona- 
mento. Io non consentirö a chiamare malattia un’ alterazione 
d’organo, per esempio, una cicatrice, che non fosse accom- 
pagnata da nessun disturbo dinamico. Non comprendo neppure 
un’ alterazione di struttura che non abbia per condizione pre- 
‚ventiva un disturbo funzionale. Ciö che & essenziale nella 
malattia & dunque un disordine vitale. 

Questo disordine vitale prodotto dalla causa morbosa puö 
ostacolare la libera esecuzione delle funzioni ed alterare quel 
senso di benessere che accompagna la salute; puö anche op- 
porsi agli atti essenziali della vita e produrre la morte. Ma 
questa concezione pessimista della malattia non contiene che 
una parte della veritä. Nel disordine vitale vi sono altri atti 
che si discostano dal tipo funzionale normale , ma che ten- 
dono a ricondurre 1’ equilibrio, che sono elementi costitutivi 
della malattia, ma che hanno per effetto di farla scomparire. 
Anche questo & una parte della veritä. Se la concezione pes- 
simista era incompleta, considerare la malattia come la rea- 
zıone dell’ organismo contro l’agente perturbatore , non ve- 
dervi che lo sforzo curativo naturale, sarebbe egualmente una 
ceoncezione ottimista troppo esclusiva. La malattia & lo stato 
dinamico dell’ organismo, che subisce ad un tempo gli attac- 
chi della causa morbosa e reagisce contro di essa. Appartiene 
al medico, al terapista, di distinguere ciö che nel disordine 
vitale & nocivo e di correggerlo, di sceverare ciö che & utile 
e di favorirlo. 


L’ufficio del medico non si limita a questo. La sua azione 
non cade sempre esclusivamente sull’ organismo malato ; tal- 
volta deve combattere la causa. Vi sono molte cause le quali 
sfuggono all’ azione della terapia, quelle cio& la cui applica- 
zione & passaggiera, quantunque il disturbo organico sia piü 
o meno durevole. La maggior parte dei traumatismi sono in 
questo caso. Quando la luce solare o alcuni dei raggi di que- 
sta luce attivano e viziano la nutrizione degli elementi su- 
‚perficiali del derma , eccitano i nervi , provocano dilatazioni 
vascolari, producono la moltiplicazione delle cellule epiteliali 
6 l’accumulo del pigmento , la causa ha giä cessato di esi- 
stere nel momento in cui le prime manifestazioni dei suoi 
effetti divengono apparenti. Il medico dunque non poträ nulla 
eontro questa causa; assistera all’evoluzione del disturbo vi- 
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tale che essa ha messo in gioco, e tutt’ al piü poträ riparare 
alcuni accidenti e diminuire certi sintomi. Dicasi lo stesso 
pel caldo e pel freddo, per l’asciutto e per l’umido. Se queste 
sause e molte altre sono fuori della portata della terapia, non 
stuggono totalmente all’ azione medica ; la profilassi le com- 
batte , l’igiene impedisce che producano la malattia. Ma vi 
sono altre cause le quali, come ora dicevo , si attaccano al- 
l’ organismo e continuano ad esercitare la loro azione durante 
un periodo, o durante tutta la malattia. Senza parlare delle ma- 
lattie tossiche e delle malattie parassitarie, senza parlare delle 
malattie infettive e delle malattie virulente cui tante possenti 
analogie, tante ragioni ogni giorno pili convincenti approssi- 
mano alle intossicazioni e al parassitismo, con cui vanno ben- 
tosto a confondersi, tutte le malattie, sia acute, sia croniche, 
che derivano da un disturbo della nutrizione, ci offrono esempi 
di questa permanenza della causa che il medico, se la cono- 
sce o la sospetta , poträ colpire prima della manifestazione 
della malattia o durante la stessa. Abbiamo in ciö due prin- 
cipii nuovi in patologia, due indicazioni dominanti in terapia. 
lie epoche anteriori ne hanno ayvuto la prescienza; al nostro 
secolo appartiene l’onore di averne dato la formola e.di averne 
fornito la dimostrazione. 

Si tratti di parassitismo o di fermentazione, le cause ani- 
mate hanno conquistato il loro posto nella patogenesi; hanno 
forzato le trincee che opponeva loro l’antica medicina. Dopo 
gli entozoari, dopo i vegetali parassiti della pelle e delle mu- 
cose, si vide comparire la legione di quei corpuscoli cosi mi- 
nimi che tutti i naturalisti non sono d’accordo sul regno or- 
ganico al quale appartengono. Si conoscono obbiettivamente, 
si & studiata la loro forma, il loro sviluppo, le loro fasi suc- 


cessive; si conoscono anche per gli effetti specifici che ogni 


specie puö determinare nell’ organismo vivente cui infestano 
o cui penetrano nella sua totalita. Ognuno di essi & la causa 
di una malattia; ma nessuno di essi & la malattia. A dispetto 
di eontroversie molto recenti, ma che non esistono piü che 
nello stato di ricordo , il loro ufficio patogenico non & piü 


contestato seriamente da nessuno. Si tratti del baco da seta 


odel bue, si sa di scienza certa che ad una determinata ma- 
lattia corrisponde, come elemento causale, una specie a 
minata di microbi. La dimostrazione rigorosa, irrecusabile, 

fatta solamente per alcune malattie. Ma a vedere come ogni 


giorno la sperimentazione trionfa delle resistenze teoriche, si 


sente che tutto il dominio delle malattie infettive sar& con- 
quistato ben presto dalle nuove dottrine. Si concede che i 
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mierobi non risparmiano l’uomo , almeno si vuole disputar 
loro il campo delle malattie virulente dell’uomo. Si fanno giä 
dei sacrifizii, si abbandona loro il carbonchio , il quale fino 
a poco tempo fa era compreso senza contestazione fra le ma- 
lattie prodotte da virus. Si faranno, se occorra, altre conces- 
sioni; ma ci chiuderemo, come in una cittadella, in quella ca- 
tegoria di malattie contagiose che creano Yimmunitä. Ancora 
ieri 1’ argomento sembrava deeisivo. Pasreur, con 1’ esempio 

; del cholera dei polli, ha dimostrato che se si possiede il se- 
greto di attenuare la malattia, di renderla curabile, gli stessi 
mierobi non possono pi invadere l’organismo che ha subito 
una prima volta i loro attacchi. Queste vittorie parziali danno 
da riflettere. La discussione abbandona il tono della celia ; 
oggi & l’indignazione, domani sara 1’ ostinazione , 1’ acquie- 
scenza cieca, la pitı funesta delle opposizioni. Ripeto che la 
dimostrazione & data per un numero di fatti limitati i quali 
non possono essere scientificamente elevati a dottrina. Ma 
per noi i quali per professione siamo obbligati a foggiare si- 
stemi ipotetici quando la scienza & incompleta , ci sentiamo 
trasportati a fare una generalizzazione prematura , ad attri- 
buire ai microbi l’infezione e la virulenza. E un’ipotesi op- 
posta ad un’altra. Ora quale era la concezione dei virus? La 
molecola virulenta era capace di generare , per mezzo della 
materia vivente, molecole simili a s& , riconoscibili per una 
stessa attivitä fisiologica , e capaci di riprodurre indefinita- 
mente molecole specificamente simili. La materia virulenta 
possedeva dunque uno degli attributi essenziali della vita. La 
nuova dottrina ne fa un essere vivente attribuendogli un carat- 
tere morfologico. L’antica dottrina concedeva ad una materia 
amorfa la facolta di generazione ; ammetteva un fatto senza 
precedente e senza analogo; introduceva un terzo regno nel: 
mondo organico. La nuova dottrina constatando la generazio- 
ne, la fa dipendere da generatori ed ammette che questi gene- 
ratori, nei quali riconosce uno degli attributi della vita, en- 
trano nell’uno o nell’altro dei due regni che si dividono il 
mondo vivente. L’ipotesi & certamente meno temeraria e si 
trova verificata sperimentalmente per un certo numero di spe- 
cie. L’avvenire dir& in quali limiti questa generalizzazione 
"eccede i limiti del reale. Ad ogni modo questa ipotesi si & 
mostrata utile in igiene; in terapia, ha aperto nuove vie sul 
valore delle quali l’osservazione elinica pronunzierä. Suppo- 
niamo che si debba. prendere alla lettera ciö che i nostri an- 
.tecessori chiamavano le fermentazioni morbose, e cerchiamo 
di agire non gia solamente sull’organismo in cui si opera la 
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fermentazione , ma sul fermento stesso. Attacchiamo questo 
nemico supposto negli organi per dove sospettiamo che possa 
penetrare nell’economia, lo seguiamo nel Sangue e nei tessuti, 
cerchiamo o di distruggerlo o d’impedire la sua pullulazione, 
cerchiamo di togliere ai liquidi dell’organismo ciö che potreb- 
be essere nocivo alla sua esistenza ; tentiamo di modificare 
anche lo stato fisico dell’ambiente vivente rispettando la febbre 
se, per caso, potesse essere ucciso dall’ipertermia, abbassando 
la temperatura se il raffreddamento gli potesse divenire mortale,. 
Cerchiamo dei specifici, e quando constatiamo gli effetti del 
mercurio nella sifilide, non gustiamo pitı che mediocremente 
le spiegazioni insostenibili dedotte dalla pretesa proprietä an- 
tiplastica di questo medicamento; ci diciamo che forse il mer- 
curio va a raggiungere il nemico sin nella profonditä dei no- 
stri organi, o che va a modificare la nutrizione al punto da 
creare un ambiente sfavorevole al suo sviluppo. Se ci smar- 
riamo nel cercare un agente parassiticida adatto a ciascuna 
specie, noi non trascuriamo dunque di rivolgerci all’organis- 
mo dell’infermo, di modificare la sua nutrizione, per realiz- 
zare artificialmente quello stato particolare degli umori che 
crea l’immunitä. | 

Convengo che queste sono tante ipotesi, ma sono ipotesi 
feconde , sono idee direttive che fanno cercare 6 che fanno 
agire. L’antica nozione del virus era sterile. Non bisogna spa- 
ventarsi delle temeritä di un intervento guidato da queste con- 
cezioni sistematiche; in medicina i traviamenti dell’immagina- 
zione hanno per freno e per correttivo l’osservazione elinica. 

Nessuno saprebbe determinare oggi i limiti di questa pato- 
logia animata. I microbi sono la causa di molte malattie, sono 
certamente la complicazione del maggior numero di esse. Senza 
di esse i traumatismi non sarebbero che pure lesioni mecca- 
niche e non genererebbero che sempliei disturbi fisiologici. 
Per essi le ferite si complicano; essi sono la causa della mag- 
gior parte degli accidenti locali o generali delle ferite. Se 
le soluzioni di continuo traumatiche sopprimono una delle di- 
fese dell’organismo contro l’invasione dei microbi, molte altre 


malabtie non traumatiche facilitano, con un processo analogo, 


la loro penetrazione. Anche dippiü , un numero abbastanza 
grande di malattie generali, col disturbo nutritivo che le ac, 
compagna, creano un ambiente favorevole allo sviluppo di certi 
germi che sarebbero incapäci di pullulare in un organismo 
normale. ai 

Qualunque sia l’importanza che convenga accordare alle 
cause animate nella produzione delle malattie; per quanto in- 
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teressi questa nozione dal punto di vista terapeutico, da ciö 
che precede si comprende che noi accordiamo un’importanza 
simile ed un eguale interesse allo stato dell’ organismo che 
permette agli agenti infettivi d’invaderlo e di pullularvi. Se 
questi agenti possono essere considerati come la causa pros- 
sima di molte malattie, molti di essi non arrıvano a prospe- 
rare nell’ambiente vivente chein grazia di un deterioramento 
precedente di questo ambiente , molti cessano‘ di vegetarvi 
quando quest’ambiente ha subito certe modificazioni. Cosi al 
disopra dell’agente infettivo conviene di riconoscere, d’impe- 
dire o di provocare quelle modificazioni generali dell’ambiente 
vivente che creano l’attitudine morbosa o che conferiscono 
Pimmunitä. Si sconoscerä questa idea dominante la quale man- 
tiene all’organismo la sua autonomia e la sua spontaneitä fin 
nella produzione e nell’evoluzione delle malattie infettive, la 
quale impedisce alla terapia di useire dalle vie veramente me- 
diche, la quale, in questo periodo di transizione, stabilireb- 
be la concatenazione fra il passato della scienza ed il suo av- 
venire; ma vi si tornerä. Se il fascino che esercitano tante 
scoperte brillanti oscura per un certo tempo questa nozione 
della partecipazione attiva dell’ organismo alla produzione e 
alla cura delle malattie infettive , questa idea, che & l’idea 
tradizionale , riprenderä il suo impero appena non si dovrä& 
pitı lottare per assicurare alle cause animate il loro posto 
lesittimo. | 

Ciö che fa che gli umori divengono capaci o incapaci di 
lasciar pullulare i germi, & forse un disturbo nutritivo , un 
cangiamento nell’attivita con cui le cellule organiche o certe 
cellule elaborano la materia, cangiamento da cui puö risultare 
un difetto nella proporzione dei principii immediati o la sop- 
pressione di uno di questi prineipii o l’aggiunta di qualche 
altro. Questo e uno studio che non & neppure abbozzato; ma 
la conoscenza di queste modificazioni umorali non 8 al di so- 
pra delle risorse della chimica, e la fisiologia un giorno ar- 
riverä senza dubbio a dire come si producono. Cosi la pato- 
logia della nutrizione si erge innanzi a noi al principio e 
. alla fine delle malattie infettive, essa ci darä il segreto del- 
Yattitudine morbosa come quello dell’ immunitä; da essa po- 
'tranno essere dedotti certi dati scientifici relativi alla profi- 
lassi e alla terapia di queste malattie. Se oggi 8 difficile cono- 
scere la natura infettiva della tubercolosi, sarebbe insensato 
ripudiare la tradizione , lacerare le testimonianze ripetute di 
un’osservazione secolare , che tutte proclamano |’ importanza 
delle modificazioni dello stato generale nella produzione di 
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questa malattia. Se la tisi viene da germi, questi germi non 
possono moltiplicarsi che in un organismo in cattiva nutri- 
zione, che quest’alterazione della nutrizione risulti dall’ ere- 
ditä, dall’inneita, da un’educazione viziosa, da un’igiene di- 
fettosa, da una funzione fisiologica debilitante, come la lat- 
tazione, da malattie precedenti. Se la tisi viene da germi, si 
potranno cercare i luoghi dove questi germi non esistono , 
interdire la coabitazione coi tisici, proscrivere l’alimentazione 
con le carni di animali tubercolosi , imaginare dei specifiei 
capaci di distruggere questi germi; si dovra specialmente rial- 
zare la nutrizione, rivolgersi ai grandi modificatori igienici, 
sia per prevenire sia per guarire. 

"La patologia della nutrizione ha un dominio beu altrimenti 
esteso. Vi sono poche malattie, generali od anche locali, le 
quali non producano una perturbazione nel corso regolare 
della materia attraverso l’organismo e che non modifichino 
le metamorfosi che subisce questa materia. Ma vi sono ma- 
lattie che consistono essenzialmente nel disturbo nutritivo ; 
ve ne sono altre che non sono che un accidente parossistico 
a cui mette capo un’alterazione abituale della nutrizione. Ci6 
vuol dire che i disturbi della nutrizione possono costituire 
delle malattie croniche ed avere una parte patogenica nella 
produzione di malattie acute. All’infuori del parassitismo e 
dell’ infezione , all’ infuori delle malattie che risultano 
messa in gioco delle reazioni nervose, non vi & posto 
togenesi che per le alterazioni della nutrizione. Tutto in pa- 
tologia pud entrare in tre grandi gruppi, ed io non eccettuo 
neppure i traumatismi i quali non sarebbero malattie senza 
Vinfezione che genera tanti aceidenti locali, senza la parte- 
cipazione del sistema nervoso che generalizza l’urto trauma- 
tico e che modifica la circolazione ed anche la nutrizione della 
parte lesa, senza il disturbo nutritivo che si produce neces- 
sariamente in questa parte, con o senza il concorso delle rea- 
zioni nervose,, e che & condizione indispensabile della ripa- 
razione. 

Le alterazioni della nutrizione modificano la composizione 





del sangue e dei succhi, cangiano la costituzione chimica de- 


gli elementi anatomiei, vi rendono possibile l’accumulo o la 
mancanza di questo o quel principio immediato, vi determi= 
nano la formazione di sostanze anormali, alterano lo stato 
anatomico di questi elementi e viziano il loro funzionamen- 
to; il disturbo trofico, indipendentemente dalle atrofie e dalle 
ipertrofie, puö in ultimo metter capo alle formazioni anor- 
mali, alle proliferazioni secondo il tipo omologo 0 secondo 
il tipo eteromorfo. 
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Le modificazioni della nutrizione non dipendono solamente 
dalla qualitä, dalla quantitä, dalla proporzione relativa dei 
diversi ingesta, alimenti, acqua, aria, sono influenzate dal fun- 
zionamento dei grandi apparecchi che elaborano, distribui- 
scono, eliminano la materia; sono subordinate specialmente 
all’attivit& vitale di ciascuna cellula e rette da tutto ciö che 
puö impressionare quel grande regolatore degli atti organi- 
ci, il sistema nervoso. Tutte queste condizioni possono ge- 
nerare alterazioni acquisite della nutrizione , tutte possono 
essere utilizzate per ricondurre la nutrizione nel suo stato 
normale. Ma la rapiditä e la qualita delle metamorfosi che 
subisce la materia attraversando gli elementi anatomici, l’at- 
tivitä delle mutazioni nutritive non & la stessa in tutte le 
etä, in ogni sesso, in ogni individuo. Vi sono limiti nei 
quali questa attivita puö oscillare senza che la salute ne sia 
turbata, di la dai quali la salute diviene precaria. Se l’atti- 
vita nutritiva resta di qua o va di la da una certa media fi- 
siologica, le influenze che restavano senza azione sopra un 
organismo normale diverranno cause di malattie; la malattia 
potra anche risultare dal solo prolungamento di questo vizio 
nutritivo abituale, sia che l’economia subisca perdite ecces- 
sive, sia che resti ingombrata da materiali insuffiicientemente 
elaborati o troppo lentamente eliminati. Questo disturbo nu- 
tritivo abituale, costituzionale, puö dunque non essere la ma- 
lattia, ma dispone alla malattia; esso si sottintende quando 
si parla di diatesi. Questa concezione permette, con l’ uso 
dei grandi modificatori igienici, di fare la profilassi della 
malattia facendo la terapia della diatesi. Non si & aspettata 
l' ora presente per applicare questi principii ; ma & avve- 
nuto a parecchi di fare come Jourvam, e di applicarli senza 
saperlo. 

Se le diatesi per lo piü sono congenite, & perche& le alte- 
razioni permanenti della nutrizione hanno la loro principale 
origine nell’eredita e nell’ inneitä. Ogni elemento anatomico 
derivante dalle cellile primordiali, l’ovulo e lo spermatozoi- 
de, continua o riproduce l’attivitä nutritiva di questi elementi 
o dei loro generatori. Se i generatori hanno una vitalitä cat- 
tiva, una nutrizione viziata, accelerata o in ritardo, lo stes- 
so tipo nutritivo si trover& nei prodotti. Ogni disturbo nu- 
tritivo permanente puo metter capo ad un gruppo determi- 
nato di malattie; se lo stesso disturbo. nutritivo esiste negli 
ascendenti, non ci stupiremo piü di trovare in entrambi un 
certo numero di malattie dello stesso gruppo. Se la stessa 
malattia esiste nel padre e nel figlio, si dice che la malattia 
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ö ereditaria e si ha torto; se le malattie del padre non sono 
le malattie del figlio, non si parla pitı di ereditä e si ha an- 
che torto. 016 che in questi casi & ereditario, non & la ma- 
lattia, & il disturbo nutritivo che mette capo all’una o all’al- 
tra di queste malattie differenti, come sintomo , come sede, 
come processo, ma identiche dal punto di vista delle loro 
origini lontane e riconoscenti la stessa parentela. 

Queste malattie di stesso ordine derivanti da uno stesso tipo 
nutritivo viziato debbono certamente essere conosciute dal me- 
dico, non solo per.:la loro evoluzione, per le loro lesioni e 
pei loro sintomi, ma ciö che importa pel trattamento & la 
conoscenza del disturbo della nutrizione che le genera. Ri- 
volgendosi a questa condizione generale predisponente si po- 
tra prevenirle, si arrivera spesso a guarirle. Questo & il se- 
greto della terapia di moltissime malattie croniche. Ogni volta 
che l’organismo & deviato dal funzionamento normale da una 
influenza morbosa, tende a ritornare alla salute, e la malat- 
tia spesso non & che l’insieme delle oscillazioni risultanti dal- 
I’ azione antagonista dello sforzo perturbatore e dello sforzo 
curativo , oscillazioni che in ultimo mettono capo all’equili- 
brio. Perche una malattia che non & necessariamente mortale 
non proceda verso la guarigione, perche resti cronica, biso- 
gna che lo sforzo perturbatore sia permanente e mantenga 
la deviazione. Queste cause con azione permanente sono ora 
un corpo estraneo, ora un parassita o un agente di 
lenta evoluzione, 6 & per lo piü un disturbo duraturo della 
nutrizione 0, se si vuole, una diatesi. 

Ma vi sono malattie acute che risultano dalle alterazioni 
nutritive persistenti, che si manifestano quando i tessuti 0 
gli umori sono troppo abbondanti o sono impoveriti. Esse 
richiedono dal medico la perspicacia e la delicatezza; poiche 
parecchie di queste malattie non sono che aceidenti parossi- 
stici, rivolte dell’organismo, tempeste durante le quali la ma- 
teria malamente elaborata o indebitamente accumulata viene 
bruciata o espulsa. E lo sforzo curativo violento che ristabili- 
sce la salute compromessa da molto tempo da un lavoro lento, 
graduale, latente. Sono le malattie utili quelle che bisogna 
saper rispettare. Questa in particolare & la storia delle ma- 
lattie flussionali ; questo & il caso degli accessi di reumatı- 
smo, degli accessi di gotta, dei Aussi emorroidari, dei Hussi 
sierosi e sanguigni; spesso & anche il fatto degli attacchi di 
asma e di emicrania; quando si reprimono, la natura rinno- 
ver& i suoi sforzi o proceder& verso la malattia eronica. 

@Questi sono dei lineamenti di dottrina medica. Nessuno mi 
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insegner& che sono incompleti e non lascerö a nessuno la 
cura di dichiarare che in parte sono ipotetici. Se si tien conto 
di questa riserva, essi non nuoceranno al progresso scienti- 
fico di nessuno e potranno essere utili per la condotta me- 
dica. Mi auguro solamente che risveglino delle idee e saro 
soddisfatto se avranno dato da pensare e da riflettere. Bisogna 
che quelli che si dedicano alla cura degl’infermi posseggano 
la conoscenza dei rimedi e del loro modo d’azione; bisogna, 
ancora piü, che le nozioni della patologia sieno presenti al 
loro spirito e che le difficoltä della elinica non si trovino 
in difetto; bisogna sopratutto che sappiano pensare e che 
prendano il tempo di riflettere, che non si arrestino all’ e- 
spressione fenomenale delle malattie, ma che si rappresenti- 
no le condizioni che generano e che sostengono queste ma- 
lattie, che si costituiscano una dottrina, che si elevino alle 
nozioni generali e che le giudichino e le riformino invocan- 
do il controllo di un’ attenta osservazione. Col concorso di 
tutte queste condizioni si renderanno utili ed avranno co- 
scienza dei servigi resi. 

Termino con questa riflessione che sar& il mio saluto al 
lettore. Con la diagnosi, potete acquistarvi la stima dei vo- 
stri colleshi; con la prognosi potete acquistare la fiducia de- 
glinfermi e talvolta l’ammirazione del pubblico; con la tera- 
pia giungerete alla soddisfazione interna che spesso & l’unica 
ricompensa di un faticoso lavoro, che resta sempre la mi- 
gliore ricompensa di una vita di sacrificio. Ogni medico puo 
verificare la vostra diagnosi ; tutti possono giudicare la vo- 
stra prognosi; voi soli sapete talvolta la parte che vi spetta 
nella guarigione o nella morte; nessuno sar& nella confidenza 
dei vostri rimorsi o del vostro legittimo orgoglio. 
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CAPITOLO PRIMO 
Composti alcalini, ammoniacali e alcalino-terrosi. 


Fra i composti alcalini, quelli di potassio, di sodio e di litio sono 
i soli adoperati in medicina. Fra i composti alcalino-terrosi, la tera- 
pia usa soltanto quelli di caleio e di magnesio. I composti ammo- 
niacali si approssimano agli alcalini tanto dal lato fisiologico che 
dal lato elinieo. 

Imporlanza fisiologica.—Fra questi composti parecchi costituisco- 
no un elemento normale ed essenziale dell’organismo degli animali. 
Un compito specialmente importante nei fenomeni della vita orga- 
nica appartiene ai cloruri di sodio e di potassio, nonche ai car- 
bonati ed ai solfati 0550 e di soda, come risulta dalle con- 
siderazioni seguenti: 1° Alcune almeno delle sostanze albuminose 
del sangue sono probabilmente manlenule in soluzione per l al- 
cali contenuto in questo liguido. Infatti le sostanze albuminose del 
sangue presentano sempre una reazione alcalina, ed alcune almeno, 
per esempio la globulina, neutralizzata con -precauzioni con l’acido 
acetico e nello stesso tempo allungate con acqua, provano una mo- 
dificazione che le rende insolubili. Da ultimo, la temperatura a cui 
si coagula l’albumina disciolta si eleva sotto l’influenza dell’aggiunta 
di un poco di carbonato di soda, mentre si abbassa con l’aggiunta 
di altri composti alcalini neutri. 

Quantunque i lavori di ARONSTEIN abbiano reso problematica que- 
sta importanza degli alcalini sulla solubilitä dell’ albumina , questa 
importanza non sussiste meno per la paraglobulina per esempio, la 
quale si preecipita tanto meglio quanto la sua soluzione ha perduto 
per diffusione una maggior quantitä di sali. 

2° Liesıe ha dimostrato che l’alcalinitä del sangue & una delle 
condizioni piü importanti perch@ le combustioni organiche , il ca- 
lore e gli scambii nutritivi possano prodursi. Infatti E per Valcali 
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libero che molle soslanze organiche hanno la, facollda di combi- 
narsi con l’ ossigeno, di hruciarsi; e, alla temperatura del corpo, 
non lo potrebbero senza la presenza dell’alcali. Cosi la materia co- 
lorante del sangue, che riparata dall’aria, si conserva inalterata , 
per mesi interi, in una soluzione di potassa, si decompone non ap- 
pena si dä accesso all’aria; dicasi lo stesso della materia colorante 
organica piü stabile, del carminio , come pure della materia colo- 
rante del campeggio e del legno del Brasile. L'aleool si ossida an. 
che in presenza di un alcali, alla temperatura ordinaria. .Dicasi lo 
stesso dello zucchero di latte e dello zucchero di uya } quali , in 
contatto con un alcali, ad un dolce calore, tolgono agli ossidi me- 
tallici stessi il loro ossigeno. La glicerina, la quale resiste all’azio- 
ne dell’ozono, si ossida anche rapidamente quando si aggiunge un 
alcali. 

Questa azione dei composti alcalini si esercita anche nel sangue 
vivente; e ciö & dimostrato da parecchi fatti: i malati, citrati, a- 
cetati ed altri sali vegetali, che noi assorbiamo coi nostri alimenti 
sono bruciati nel sangue, com» in un focolaio, e compaiono per 
conseguenza nell’orina nello stato di carbonati; ma se, invece dei 
sali alcalini, s’introducono nello stomaco gli acidi isolati, privatı 
delle loro basi alcaline, allora si constata che essi compaiono nel- 
l'orina incompletamente brueiati; e ciö si verifica anche per gli a- 
cidi gallico e tartarico che pure si bruciano tanto facilmente, Ecco 
linterpretazione che LizBıG dä di questo fatto: I sali vegetali neu- 
tri — egli dice - non modificano Yalcalinitä del sangne, mentre gli 
acidi liberi diminuiscono questa_ alcalinitä , combinandosi con una 
parte dell’alcali del sangue, e gli tolgono cosi il potere di bruciare 
tutta la quantitä di acido che & penetrato nella circolazione. Se il 
sangue in cui € penetrato, per esempio, dell’acido zallico )sse Ti- 
masto fortemente alcalino, quest’acido sarebbe stato certamente di- 
strutto; non si sarebbe potuto mantenere in presenza dell’ossigeno 
e di un alcali libero. 

3’ Gli alcali del sangue hanno il compito, non solo di fissare gli 
acidi venuti dall’esterno con gli alimenti, ma anche di unirsi agli 
acidi che si formano nei tessuti stessi ir uilo agli scambi nu- 
trilivi, per esempio all’acido carbonico. Cosi questa opposizione chi- 
mica che esiste nel corpo vivente, tra gli alcali e gli acidi, ha per 
duplice risultato di favorire l’introduzione nell’oreanismo dei mate- 
riali nutritivi (penetrazione del brodo alimentare acido nel sangue 
alcalino) e di far useire dall’organismo i prodotti ultimi della nu- 
trizione (acido carbonico, ecc.). 

Senza questo antagonismo fra l’alcali del sangue e l’acido delle 
cellule viventi, gli scambii nutritivi non sarebbero possibili. 

4 I corpi grassi non possono essere saponificati per mezzo del- 
l'ozono che in presenza d’un alcali’ libero ; perciö GORUP - BESANEZ 
ha forse creduto di poter attribuire all’atcali che esiste nel sangue 
vivente un'influenza sull’ossidazione dei grassi. 

5° I sali alcalini ed alcalino-terrosi hanno anche una parte con- 
siderevole, quantunque meno conosciuta sulla vita delle cellule or- 
ganiche. La molecola organica piü importante, l’albumina, si trova 
sempre nell’organismo associata con sali , specialmente col fosfato 
di calce Non si trovano cellule senza un elemento minerale, e ve 
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ne sono di quelle, come le cellule ossee, le quali debbono alla forte 
proporzione di sali che contengono il loro potere di servire da so- 
stegno solido al corpo. Da questo punto di vista si possono adun- 
que stabilire due classi di sali. Alcuni, come i fosfati di calce, di 
magnesia, il carbonato di calce, hanno specialmente un uflicio fisico, 
assicurando la soliditä di eerti tessuti; altri come i cloruri di sodio, 
di potassio, i fosfati alcalini, hanno specialmente un uflicio chimico, 

Le considerazioni precedenti ci permettono di comprendere come 
Lintroduzione conlinua di questi sali e assolulamente mecessaria 
alla vila, come le sostanze albuminose stesse nom POSSono, senza 

di questi saMliantenere la vita, e come finalmente la vilanon 

_larda a spegnersi quando questi sali difellano nellalimentazione. 
FORSTER, con pregevoli studii, ei ha fatto conoscerei fatti seguenti 
sullimportanza dei sali nell’alimentazione. 

1° L’organismö animale, nel suo stato di equilibrio nutritivo, ha 
bisoeno, per mantenere questo equilibrio, di ricevere certi sali. Se 
ne riceve una quantitä insufliciente, e con maggior ragione se non 
ne riceve affatto , abbandona i sali che entrano nella sua costitu- 
zione e cessa di vivere, anche quando ricevain quantitä sufliciente 
tutti i materiali nutritivi, come l’albumina, il grasso, l’amido. 

2" Nell’animale adulto, all’alimentazione del quale si sottraggono, 
per quanto & possibile, 1 prineipii minerali, gli scambi organici, i 
processi di disassimilazione, si compiono sino alla morte allo stes- 
so modo che in quello il quale, assieme agli altri principii alimen- 
tari necessarii, riceve ancora dei principii salini. Ma nel primo a 
poco a poco si vedono produrre dei disturbi funzionali i quali hanno 
per risultato definitivo , da una parte, d’impedire ai materiali ali- 
mentari di subire le modificazioni che li rendono assorbibili (disgu- 
sto u per gli alimenti, disturbi digestivi, vomiti); e d’altra 
parte , di sopprimere l’azione dei processi essenziali alla vita (in- 
debolimento delle funzioni del cervello, della midolla spinale , ebe- 
tismo intellettuale , paralisi degli arti, indebolimento muscolare e- 
norme), e di determinar cosi la morte dell’organismo , prima che 
questo risultato sia prodotto dalla impossibilitä in cui si trova l’a- 
nimale di assorbire materiali alimentari. 

E importante notare che sono gli organi nervosi centrali quelli 
che soffrono piü presto e piü intensamente per questa soppressione 
dei prineipii salini nell’alimentazione. 
3° Quando all’alimentazione si sottraggono i prineipii inorganici, 
si constata che, per tutta la durata dell’esperimento, l’eliminazione 
degli elementi salini & molto notevolmente ridotta. Nello stato di 
digiuno assoluto, l’organismo per altro elimina, con le orine, ecc., 
piu elementi salini che quando & sottoposto solamente alla priva- 
zione dei principii minerali e riceve solamente grassi, fecole e carni 
private dei sali che contenevano. 

4° I sali che servono alla nutrizione non hanno bisogno di essere 
forniti all’organismo in tanto grande quantitä come sinora si & cre- 
duto; infatti, i sali che risultano dal lavoro di disassimilazione or- 
‚ganica possono essere in parte ritenuti nel sangue e negli umori 
B: en nutritivi che vi arrivano, ed essere cosi utilizzati una 
seconda volta. i 


FORSTER spiega questi risultati con le riflessioni seguenti: La mag- 
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sior parte dei sali che esistono nel corpo & intimamente combina- 
ta con le sostanze albuminose. Quando queste ultime si decompon- 
2ono, accade sempre che piccole quantitä dei sali che esse conte- 
nevano, divengono liberi e si eliminano tosto dai reni. L’orina con- 
tiene adunque una quantitä di sali che & sempre in rapporto con 
la quantitä di azoto eliminata. Se gli alimenti ingeriti contengono 
pochissimi sali, accade che le sostanze albuminose si combinano coi 
sali che esistono nel corpo e che provengono dalla disassimilazione 
della materia organica,, e cosi questi sali sono nuovamente utiliz- 
zati. Ma poiche ogni combinazione richiede un certo tempo per ef- 
fettuarsi, ed il lavoro di disassimilazione e d’eliminazione continuano 
a compiersi durante questo tempo, accade che l’organismo a poco 
a poco Si fa piü povero di sali; questo impoverimento si produce 
piü rapidamente nell’animale sottoposto ad un digiuno assoluto, per- 
che l’organismo di questo animale non riceve sostanze albuminose 
che impadronendosi dei sali divenuti liberi, possono opporsi alla 
loro eliminazione. 

L’assorbimento degli alcali e delle terre alcaline si fa dalle mu- 
cose digestive. Contrariamente alla vecchia opinione, la pelle intatta 
non puö assorbire neppure l’acqua, ed a piü forte ragione ne gli 
alcali, ne le terre alcaline.' 


ARTICOLO PRIMO 
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Importanza e proprietä fisiologiche 


Un tempo si credeva che i sali corrispondenti di potassa e di soda 
avessero quasi la stessa azione fisiologica e che fosse indifferente, 
per esempio, di amministrare il cloruro di sodio o il eloruro di po- 
tassio, il carbonato di potassa o il carbonato di soda. 

Ogsi si € ritornato sopra questa opinione e si sa che esistono dif- 
ferenze essenziali fra questi due ordini dj sali, dal punto di vista 
della loro azione fisiologica. | 

Essi occupano nell’organismo posti affatto differenti, il che fa giä 
presentire che hanno un uflicio affatto diverso da compiere. I sali 
di soda si trovano quasi esclusivamente nei liquidi dell’ organismo 
(siero del sangue, della linfa, bile), mentre i sali di potassa esisto- 
no principalmente nei globuli del sangue, nei tessuti e nelle cellule, 

La piccola quantitä di sali di potassa che si possono trovare nei 
liguidi dei tessuti € un fatto transitorio; provviene dall’alimentazione 
e dalla distruzione delle cellule. I sali di soda che si trovano nelle. 
ceneri dei tessuti non provvengono dalle cellule di questi tessuti, sib- 
bene dal siero sanguigno che era contenuto in queste cellule e che, 
& stato bruciato con esse. I sali di potassa che si trovano nel siero 
sanguigno non vi soggiornano, come ho giä detto; essi sono imme 
diatamente assorbiti dalle cellule o eliminati dalle orine. E se il 
siero del sangue non si liberasse rapidamente di questi sali, soprav- 
verrebbero disturbi generali, veri sintomi di ayvvelenamento. La cel- 
lula animale ha una grande affinitä pei sali di soda; i primi si dif- 
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fondono molto piü facilmente dei secondi attraverso i tessuti, e cio 
deve naturalmente rendere la loro azione giä molto differente. 

Ed infatti i sali di soda sono interamente inoffensivi in una dose 
in eui i sali di potassa provocano aceidenti mortali; perche i sali 
di soda possano essere pericolosi, bisogna usarli in dose eccessive. 
Seeondo le ricerche di FALck-HERMANNS, il eloruro di potassio in- 
jettato nelle vene, nei cani, ha un’azione cinquantatre volte piü 

intensa del cloruro di sodio usato allo stesso modo. 

*  Secondo una lege stabilita da RABUTEAU, la tossicitä dei metalli 
sarebbe in raeion diretta del loro peso atomico. Se questa legge 
fosse vera, la tossicitä dei metalli alcalini sarebbe nell’ordine se- 
guente: in prima linea verrebbe il cesio, il cui peso atomico € 133, 
poi il rubidio (peso atom. 85,4), il potassio (39) , il sodio (23) , il 
litio (7). II cesio adunque dovrebbe essere il piü tossico, ed il litio 
il meno tossico. Ora il litio & il piü tossico , secondo le ricerche 
di HuUSEMANN, mentre il rubidio non lo & affatto (11. Secondo Hu- 
SEMANN, i sali metallicihanno un’attivitä tanto maggiore , a condi- 
zioni eguali di solubilitä e di diffusione, quanto maggiore & la quan- 
titä di metallo che contengono; per conseguenza la loro attivitä & 
in ragione inversa del peso atomico dell’ acido , ammettendo che 
quest’acido non possegga per se stesso azione tossica. Il cloruro di 
potassio ed il eloruro di Iitio avrebbero, per esempio , un’ attivitä 


(1) Il Prof. Chirone ha da parecchi anni provato non essere sempre costante la 
relazione che passa tra il potere tossico delle sostanze medicamentose ed il loro 
peso atomico. Il Rabuteau di Parigi nel 1867 enuncid la seguente legge, ripetuta 
nel 1870: La intensita di azione di un medicamento sta in ragion dirett@ del 
suwo peso atomico. Siecome il peso atomico si trova in ragione inversa del calorico 
speeifico di un corpo, cosi questo sarä tanto piü attivo e tossico per quanto mi- 
nore & il suo calorico specifico: di modo che l'intensit@ di azione di un medica- 
mento sta in ragione diretta del suo peso atomico ed in ragione inversa del swo 
calorico specifico. 

Il Rabuteau affermd che il potassio, il cui peso atomico & (39,1) & piü intolle- 
rato del sodio, il cui peso atomico & (23) , e queste due sostanze sono meno tos- 
siche del mercurio, il cut.peso atomico & (200) e del piombo, il cui peso atomi- 
co & (207). a 

Vi sono non perö mo! eccezioni e tali che la regola viene soossa dalle 
fondamenta addirittura. Accanto al potassio ed al sodio evvi il litio , il cui peso 
atomico & (7), non ostante che la sua azione sull’organismo & piü energica e po- 
tente del potassio e del sodio. Se [osse sempre vera la legge del Rabuteau il bi- 
smuto dovrebbe essere un tossico di primo ordine, avendo per peso atomico (210); 
il bario che ha per peso atomico (137) dovrebbe essere piü tossico dell’ antimonio 
che ha per peso atomico (122) e dello argento, il cui peso atomico & (108), del 
rame che ha per peso atomico (63), ciö che non &. 

Il Chirone prende a considerare alcuni metalloidi per dimostrare l’errore nella 
legge del Rabuteau. Il cloro che ha per peso atomico (35,5), il bromo (80), il jo- 
do (127) appartengono ad un gruppo chimico stabilito; ora se fosse vera la legge 
sovracennata il iodo dovrebbe avere un’ azione pitı intensa del bromo e questo piü 
del cloro, mentre in realtä non & cosi. 

Il Chirone non sa persuadersi come si pössa far paragoni tra sostanze che han- 
no tipi di azioni diverse, Il medesimo professore entra nella farmacologia organica 
per dimostrare fino- all’evidenza l’inesattezza della legge di Rabuteau, fermandosi . 
a preferenza sugli alcooli omologhi. Chi ha vaghezza di ävere notizie piü diffuse 
puö leggere la lezione dettata nella R. Universitä di Napoli dal Prof. V. Chirone 
e raccolta dal Dott. G. Materazzo: Sugli alcooli omologhi ottenuti per fermen- 
tazione (Lo Sperimentale, anno XXX, 1876). 






6 cOoMPOSTI ALCALINI. 


tossica quasi eguale negli animali a sangue freddo e negli animali a 
sangue caldo. Ma il cloruro di litio contiene, per 100 parti, 16,37 
di Htio, mentre, sopra 100 parti di cloruro di potassio, vi sono 52.34 
di potassio. Per conseguenza, la tossieitä del litio relativamente a 
quella del potassio sarebhe come 3 Y staadl: 

I sali di sodio iniettati direttamente nel sangue, anche a dosi e- 
levate, non esercitano nessuna azione ne sul cuore, ne sulla tem- 
peratura, n& sui centri nervosi, ne sui muscoli, ne sui nervi perj- 
ferici ; solo quando le soluzioni di questi sali sono molto concen- 
{rate si osserva una diminuzione dell’ eccitabilita di questi tessuti. 
I sali di potassio, per contrario esercitano un’azione tossica sul euo- 
re,sui nervi e sui muscoli; uccidono l'animale paralizzando il suo 
cuore. Sotto Yinfluenza di enormi dosi di cloruro di sodio, F’animale 
puö rimanere lungo tempo in uno stato di morte apparente, ma il 
suo cuore continua a battere; invece,in un animale avvelenato col 
cloruro di potässio, possono esistere ancora alcuni movimenti d’in- 
spirazione, quando le contrazioni del cuore sono completamente ces- 
sate. Negli animali a sangue caldo avvelenati col cloruro di sodio, 
si osserva frequentemente un /lusso boccale e nasale, edema pul- 
monare, per conseguenza modificazioni dell’apparecchio respiratorio; 
si osserva anche un’ emissione A di orina; questi fenomeni 
non si producono mai col cloruro di potassio. II genere di morte 
& perciö molto diverso secondo che l'avvelenamento & stato provo- 
cato da un sale di potassa o da un sale di soda (GRANDEAU, GUTT- 
MANN, FALCK, ed altri). 

Sieche dunque fra la fossicita dei sali di polassa e quella dei 
sali di soda vi sono non solamente delle grandi differenze quanti 
lative, ma anche grandi differenze qualilative. 

Le sostanze alimentari contengono quantitä molto differenti di sali 
di soda e di potassa. I carnivori ingeriscono coi loro alimenti quasi 
tanto sodio quanto potassio; negli erbivori , invece, la quantitä di 
potassio ingerita & molto superiore & quella di sodio ; ei6 risulta 
chiaramente dal seguente quadro che indica, secondo WOLF, le quan- 
titä relative di potassio e di sodio che entrano nella composizione 
delle principali sostanze alimentari. N con 1 la quan- 
titä di sodio, quella di potassio sarä rapprese ata: 


Nel’sangue dirbuer dat. 7 m 2EE 0,11 
Nel bianco d’uovo di gallina, da . . 0,65 
Ne] giallo d’uovo di gallina, da. a ix le 
Nel Iatte di vacca „da. er. ee 
Nel grano saraceno, da. . 2.0.0. 3,48 
Nellas-sarne-di Inne jodar 2. seen = WERBR 
Neli feno date Ser, an PR er 3,19 
Nell-avena, da u ehe A 
Ne time dar ers 9,36 
Nel. titoglaor da... 2 u 10,42 
Nella, segale, 48 „nen en 
Nella.patata,.. da .n. 1 nmel Meere 15,16 
Mein piselli tdacintn: Ei ae 28,64 


KEMMERICH ha falto , sul valore nutritivo dei sali di potassio e 
di sodio , delle esperienze molto interessanti. Ha nutrito due cani 
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con carne che era stata sottoposta ad una doppia cottura, e che 
per conseguenza era stata privata di una gran parte dei suoi sali. 
Ogani cane riceveva quantitä eguale di questa carne; ma al nutri- 
mento di uno si aggiungeva una certa quantitä di cloruro di sodio; 
a quello dell’altro, la stessa quantitä di sale potassico. Ora, dopo 
ventisei giorni, quest'ultimo aveva guadagnato in peso 2085 grammi; 
il primo ne aveva guadagnato 810; il che fa 1275 grammi (il quarto 
del peso del corpo) in favore del cane che avea assorbito il sale po- 
tassico. Oltre a ciö alla fine dell’esperimento questo stesso cane era 
un animale vigoroso, vivace, intelligente, non grasso ma fortemente 
muscoloso; e l’altro cane, cui si era dato il cloruro di sodio , era 
in uno stato da far pietä; poteva appena camminare, si teneva ac- 
covacciato, con l’occhio triste e-languente, e mangiava di mala vo- 
glia. Fu fatta Ja contropruova, ed il primo, il cane vigoroso , fu 
sottoposto al cloruro di sodio, ed il secondo, il cane debole, al sale 
potassico. Dopo ventisei eiorni,, quest’ ultimo alla sua volta, era 
aumentato di 1850 grammi, e l’altro non avea guadagnato che 530 
grammi. 

Pare che qnesta esperienza dimostri che i sali di potassio servono 
allo sviluppo del tessuto muscolare, e chei sali di sodio non hanno 
questa proprietä; nuove esperienze hanno dimostrato a KEMMERICH 
che i sali potassici non possono arrivare a questo risultato che a 
condizione che si dia contemporaneamente agli animali una piccola 
quantita di cloruro di sodio; se il sale potassico & dato solo, escluso 
il eloruro di sodio, lo sviluppo muscolare rimane allo stesso punto 
in cui era prima dell’esperimento. I primi risultati ottenuti da KEM- 
MERICH perdono dunque con questo fatto una gran parte del loro 
valore. Questi risultati sono stati anche combattuti da FORSTER, il 
quale trova che, in queste esperienze, si fa male a tener conto so- 
lamente del peso dell’animale: come giä avea fatto notare VoIT, non 
bisogna trascurare le altre eircostanze ; per esempio, la differenza 
di peso puö dipendere da una maggiore 0 minore quantitä di acqua 
contenuta nei tessuti; ed infatti, FORSTER ha trovato che la priva- 
zıone di sali, nell’alimentazione di un animale, aveva per risultato 
di far diminuire la quantitä di acqua in tutti i tessuti. Perche dun- 
que queste esperienze abbiano tutto il loro valore , bisogna tener 
conto di tutte le circostanze e non giä solamente del peso dell’a- 
nimale. 

Qui cade acconcio di parlare della Teoria di GARROD sulla causa 
delto scorbuto. Si @ notato che molto spesso lo scorbuto si sviluppa 
m individui sottoposti ad una lunga privazione di legumi freschi 
(ricchi di potassio); da ciö GARROD ha conchiuso che l'insuflicienza 
dei sali di potassa nell’alimentazione, in generale, produce lo scor- 
buto ; a questa opinione perö si possono fare parecchie obbiezioni. 
Primieramente si sono osservate epidemie di scorbuto in casi in cui 
i legumi freschi, le patate, ecc., non mäncavano affatto (per esem- 
PIo, nell’epidemia di scorbuto che scoppiö sulla fregata Novara, in 

quella che & stata osservata nel 1871, a Ingolstadt, ecc.); seconda- 
_ Tlamente bisogna notare che la carne contiene una quantitä sufi- 
ciente di sali di potassa, e che gli animali esclusivamente carnivori 
nonche gli uomini che per un certo tempo si nutrono solo di carne, 
non hanno per questo fatto lo scorhuto. Inoltre, non &@ stato mai di- 
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mostrato che i globuli sanguigni, il tessuto muscolare, ece., sieno 
piü poveri di sali potassici negli scorbutici che negli individui sani, 
e nessuna ricerca positiva & stata fatta neppure sull’ eliminazione 
dei sali di potassa per le orine, negli individui affetti da scorbuto. 
Le stesse obhiezioni si possono [are all’opinione di OHALVET, secondo 
cui i sali potassici vegetali sarebbero assimilabili piü facilmente del 
cloruro di potassio e del fosfato di potassa della carne, di guisa che 
la privazione di questi sali vegetali produrrebbe lo scorbuto e Y’uso 
di questi stessi sali nell’alimentazione guarirebbe questa malattia. 
L’insufficienza dei sali potassici nell’alimentazione non deve adun- 
que essere considerata come la causa necessaria dello scorbuto; d’al- 
tra parte, in tutte le epidemie di scorbuto si possono invocare molte 
altre cause, come a dire il soggiorno in un luogo malsano, in un’a- 
ria impura, le fatiche eccessive, l’uso di acqua o di carni corrot- 
te, ecc.; perciö lo scorbuto si presenta sotto forme estremamente 
variabili. E vero che, nello scorbuto , sono i tessuti riechi di sali 
potassici (tessuto muscolare, corpuscoli sanguigni), quelli che pro- 
vano le maggiori perdite; ma queste perdite possono provvenire dalla 
malattia istessa la quale, come la febbre, determinerebbe un’usura 
piü rapida di questi tessuti (1). 


(1) Poche malattie hanno dato luogo ad inderminabili ipotesi , come quella spe- 
ciale alterazione della nutrizione generale che appellasi scorbuto, in cui, oltre ad 
una cachessia piü o meno grave e talvolta accompagnata da una tinta caratteri- 
stica, in organi e tessuti di varia natura si verificano focolai morbosi emorragici 
ed infammativi-emorragici. Sin da tempi non tanto a noi vicini si pensd, tenen- 
do conto del modo di decorrere del morbo, e di altre circostanze che accompa- 
enano lo svolgimento di esso, ad una infezione, vuol di natura contagiosa, vuoi 
miasmatica. In tempi moderni la quistione & risorta ed alquanti cultori di cose 
mediche hanno dichiarato di annuire a questo modo di vedere, non escluso il di- 
stintissimo Prof. Murri che inclina per la natura contagiosa del morbo. 

Diversi fattori eomuni si sono cereduti capaei di produrre la malattia. Chi ha 
incolpato il difetto di nutrizione considerato in se medesimo, chi la qualitä degli 
alimenti, chi l’ acqua potabile guasta e cattiva, chi la carne salata per 1’ eccesso 
del cloruro di sodio introdotto nell’organismo: Re la mancanza di ve- 
getali freschi e di carne fresca per la privazione dei sali di potassa nell’alimenta- 
zione. Vi sono di quelli che assegnano per cause morbose le condizioni sfavore- 
voli delle abitazioni, come l’abitare case strette, freddo-umide, povere d’aria e di 
luce; altri incolpano le condizioni sfavorevoli dell’ambiente, come un clima freddo 
ed umido, altri le anomalie rispetto all’esercizio fisico, come strapazzi ed immo- 
bilitä esagerata e finalmente altri credono nocive le depressioni psichiche , come 
l’angoscia prolungata e la mancanza di speranza. In tutta questa congerie di fatti 


„N 


disparati si & cercato di mettere un legame intimo , avvicinandoli insieme sotto 


un sol punto di vista. x 

Si & ricorso ultimamente , per coneiliare tutte le possibili maniere di origine 
dello scorbuto , all’ ipotesi della povertä dei sali di potassa nei tessuti , ovvero 
al difetto di potassa organica. La potassa puö mancare nei tessuti perch® non 
viene introdotta cogli alimenti. La potassa puö mancare nei tessuti, non ostan- 
te che sono introdotte con gli alimenti combinazioni potassiche , allorquando 
queste sono inassimilabili come il fosfato ed il cloruro di potassio,, a differenza 
del carbonato di potassa che & assimilabile. La potassa pud mancare nei tessuli, 
non ostante che s'introduce con gli alimenti ed in preparato assimilabile , allor- 
quando le condizioni dell'assorbimento intestinale fanno difetto, atteso un catarro 
gastro-enterico. Il passaggio del potassio eircolante pud essere impedito da tntte 
le azioni debilitanti, come mancanza di aria fresca, di luce, prostrazione psichica 
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Il compito molto diverso che hanno nell’organismo i sali di potas- 
sio.e di sodio & stato anche messo in evidenza dalle esperienze di 
. SALKOWSKI sull’eliminazione di questi sali nell’uomo sano e nell’uo- 
mo malato: nell’individuo sano, i sali potassici si eliminano quasi 
esclusivamente dalle orine; mentre nell’individuo malato, questi sali 
si possono trovare in quantitä notevole nella saliva, nel muco bron- 
chiale, nelle secrezioni intestinali (tifo). Oltre a ciö, -nell’individuo 
sano, nelle eondizioni ordinarie d’alimentazione, si eliminano sem- 
pre pitı sali di soda che sali di potassa ; nel febbricitante , invece 
la quantitä di potassio eliminata € superiore di molto a quella di 
sodio, che spesso diviene estremamente piccola; allora la quantitä 
di potassio eliminata diventa tre, quattro volte, sino a seite volte 
maggivre che nello stato febbrile. SALKOWSKI ammetie che questo 
fatto dipende da ciö che, nello stato febbrile, i tessuti riechi di sali 
-potassici (muscoli, globuli sanguieni) si distruggono piü rapidamente 
e questa opinione ci sembra molto giusta. 

Compeosti sodiei. — Noi studiamo qui i composti sodici la eu! 
azione & dovuta unicamente all’elemento sodio, rimandando ad al- 
tre parti di quest’opera lo studio dei composti sodici in ceui la parte 
predominante spetta all’elemento unito al sodio. Abbiamo anche delle 
ragioni per istudiare il cloruro di sodio unitamente al cloro. 

Sugli effetti generali del sodio amministrato ad alta dose, posse- 
diamo le ricerche di OL. BERNARD e GRANDEAU , di PODCOPAEW- 
GUTMANN, HERMANNS-FALCK, AUBERT e DEHN. Sono studi compara- 
tivi fatti sui cloruri di sodio e di potassio, sui carbonati , sugli a- 
zotati e sui sali vegetali di soda e di potasssa. Sull’avvelenamento 
cronico col sodio, abbiamo le ricerche fatte da LoMIKOWSKY, sopra 
cani, col bicarbonato di soda. 

Avvelenamento aculto col sodio. — Abbiamo giä detto che isali 
di soda, iniettati sotto la pelle o nelle vene, non producevano quasi 
nessuna azione sull’organismo animale, mentre i sali di potassa, nelle 
stesse dosi, provocano aceidenti mortali; deboli soluzioni di cloruro 
di sodio (0,75 per 100) o di fosfato di soda esercitano anche un'a- 
zione conservatrice A. eccitabilitä dei nervi e dei muscoli escisi, 
mentre questi nervi e questi muscoli sono resi ineccitabili da solu- 
zioni simili di cloruro di potassio. I muscoli striati che sono stati 
resi inattiviin una soluzione potassica debole ricuperano la loro ec- 
eitabilitä in una debole soluzione sodica. Ed anche i muscoli in 
istato di rigidita cadaverica, immersi in una soluzione sodica al 10 
per 100, perdono la loro reazione acida , il loro stato di coagula- 
zıone, diventano elastici e colorati come: muscoli viventi, senza perö 
ricuperare le loro proprieta vitali (Künne). V’ha perö un limite oltre 
il quale i composti sodiei esercitano sull’organismo un’azione per- 
turbatrice o distruttiva. 

Secondo alcuni autori,, i sali di sodio, amministrati in dosi ele- 
vate ma non mortali, non dänno luogo che ad uno stalo di debo- 
le22a, passaggiero ; il cuore , la respirazione , la temperatura non 
sono influenzate o lo sono in una maniera affatto insignificante. Ed 


immobilitä smodata, freddo intenso, umido eccessivo e via via , perch& questi a- 
genti possono far diminuire l’energia trofica delle cellule ed abbassare il potere 
che esse hanno di sottrarre potassio alla massa degli umori. 
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anche se la dose & mortale, l’animale non muore che lentamente. 
In seouito alliniezione di 5 grammi di nitrato di soda, gli animali 
a sangue caldo divengono tristi, languenti, e muoiono dopo una mez- 
z’ora 0 un'ora, senza presentare disturbi respiratorii gravi; il cuo- 
re continua a battere con la sua forza e con la sua frequenza nor- 
mali quasi sino al momento della morte. E se le contrazioni car- 
diache diventano un poco piü deboli, eiö non sarebbe, secondo GUTT- 
MANN, in seguito ad un’azione diretta del veleno sul cuore, ma per 
la diminuzione della parte acquosa del sangue. La temperatura si 
mantiene sempre allo stesso grado. Senza convulsioni; nessuna mo- 
dificazione apprezzabile del sistema nervoso centrale, ne dei muscoli, 
ne dei nervi periferici. 

Qual’ in questi animali avvelenati da GUTTMANN la causa deter- 
nante della morte ? Secondo GUTTMANN stesso, questa quistione non 
puö ricevere ancora una soluzione soddisfacente. La morte & sem- 
pre il risultato della paralisi funzionale degli organi indispensabili 
alla vita; e si comprenderebbe che qui questa paralisi funzionale 
potrebbe prodursi a poco a poco, per effetto della perdita di acqua 
considerevole che subiscono i tessuti sotto l’influenza dei sali sodici. 
Ma questa perdita acquea non potrebbe essere considerata come la 
sola causa della morte; poiche si sono visti soccombere dei conigli 
nel eui stomaco s’iniettava continuamente acqua, mentre erano sotto 
Vinfluenza del veleno, e si son viste morire anche delle rane che, 
durante l’avvelenamento, erano mantenute nell’acqua 0 ricevevano 
acqua per iniezione sottocutanea. In questi ultimi tempi, AUBERT € 
DEHN hanno preteso che i sali sodiei , iniettati nelle vene, anche 
in piccola quantitä, esercitavano sull’attivita cardiaca un’ influenza 
analoga a quella esercitata dai sali potassici. 3 

Si & osservata l’opacitä del eristallino (ma solamente nelle rane, 
mai negli animali a sangue caldo ) in seguito all’ amministrazione, 
non solo del cloruro di sodio (KUNDE), ma ancora, quantunque in 
minor grado, del nitrato, del carbonato di soda ed altri sali sodici, 
eccettuato pero il solfato di soda; il cloruro di potassio ed il clo- 
ruro di calcio, usati nelle stesse dosi, non eserciterebbero nessuna 
azione sul cristallino (GUTTMANN). Kr 

Le differenze che presentano nella loro azione i diversi composti 
sodiei dipendono in parte, come sarä spiegato a proposito dei com- 
posti potassici, dalle differenze che esistono. nel loro potere di dif- 
fusione. nn. | 

Anvelenamento cronico col sodio.- Allinfuori del dato vago se- 
condo eui l’amministrazione prolungata di un sale di soda, del bi- 
carbonato per esempio, puö produrre fenomeni scorbutici, noi non 
sappiamo altro che ciö che ci hanno appreso le esperienze fatte 
sopra cani da LoMIkowsky. Questi animali ricevevano ogni giorno, 
col loro nutrimento, 15 a 60 grammi di bicarbonato di soda; il trat- 
tamento era continuato per parecchie settimane, di guisa che as- 
sorbivano in tutto 150 a 600 grammi di sale sodico. Dopo tre a cin- 
que giorni, si vedevano prodursi vomiti, diarrea, diminuzione del- 
l’appetito ed escrezione di un’orina fortemente alcalina. Gli animali 
dimagrivano ogni giorno, a tal segno che di tanto in tanto si dovea 
interrompere il trattamento per permetter loro di rimettersi un po- 
co. All’autopsia si trovava: gonliore e@ rammollimento delle gengive; 
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atrofia grassosa del cuore; anemia del fegato, della milza, dei pul- 
moni; iperplasia delle glandole di PEYEr e delle glandole solitarie; 
nella milza, i corpi di MALPIGHI erano aumentati di. volume ed in- 
filtrati di elementi linfoidi; nel fegato, non vi era zucchero, 0 ve 
n’era pochissimo. — Nuove esperienze piü precise e piu particola- 
reggiate SONO ancora necessarie. 

Composti di potassio. — Vi sono dei composti potassiei , 1 
quali, relativamente alla loro azione sull’ organismo animale hanno 
proprietä comuni e simili: cosi i sali potassici vegetali, i carbonati, 
isolfati, i nitrati, i clorati di potassa ; ora studieremo queste loro 
proprietä comuni, e che sono dovute all’elemento potassio. 

In questi sali che abbiamo citate, l’azione particolare dell’elemen- 
to potassio & modificata in un modo affatto insignificante dall’ acido 
che entra nella-composizione del sale; ma ve ne sono altri in cui 
questa modificazione & molto maggiore; tali sono il cloruro, il bro- 
muro, l’ioduro, il solfuro di potassio; ve ne sono finalmente di quelli 
in cui gli effetti del potassio scompariscono interamente innanzi al- 
l’azione molto piü energica dell’acido a cui @ combinato; tali sono 
il ecianuro di potassio, l’arseniato di potassa, il tartrato antimonio- 
potassico. r 

Qui parleremo dei primi composti potassieci, di quelli cioe che deb- 
bono la loro azione all’elemento potassio. 

Tossicita del potassio. — Fin da quando si sa che ji sali potassici 
uccidono gli animali in dosi molto piü piccole dei corrispondenti sali 
di soda, in generale si sono troppo esagerate le proprietä tossiche del 
potassio. Prima d’ogni altro bisogna formarsi su ciö una idea giu- 
sta. BUNGE fa notare, atal riguardo, che noi assorbiamo ogni gior- 
no del potassio coi nostri alimenti, Secondo jui noi ingeriamo, con 
ogni libbra di pane di frumento, grm. 1,3 a grm. 2,7 di potassio; 
con oeni libbra di carne di bue, grm. 2,7; con oomi litro di birra 1 
grammo dello stesso metallo. Un uomo che mangi una libbra di car- 
ne e due libbre di patate introduce nel suo corpo ll grm. di potas- 
sio , per conseguenza 20 grm. circa di sali potassici (al massimo). 
Secondo BUCKLE, uno zappatore mangia in media al giorno 4309 
grm. di patate, e, secondo MOLESCHOTT, questa quantitä di patate 
contiene 21 a 38 grm, di potassio. corrispondenti a 40 — 7Q grm. 
di sali potassiei' Si vede dunque che la tossicitä del potassio non & 
tanto grande quanto generalmente si crede. 

BUNGE riunendo i dati di tutti gli sperimentatori, € arrivato alle 
cifre seguenti: 

1. Dosi che, introdotte nello stomaco, hanno determinato la morte: 

Nel coniglio, 3 grm. di KCl, in 30 minuti; grm. 1—2,5 KO, sotto 
forma di K? HPO?, corrispondenti a 1,7—4,0 di KÜl, in 40 a 70 
minuti. | 

Ne] cane di un peso di 60 chilogrammi, 16—20 erm. KCl in 60 
minuti. 

2. Dosi che iniettate sotto la pelle, hanno determinato la morte: 

Nel coniglio, grm. 1,0-1,5 KCl, KCO°? e KNO®, in 15-20 minuti. 
In conigli di un peso di 1200-200 grm., 4 grm. KCl, o KNO*, in 
47-350 minuti. : 

 Nei gatti, 8 grm. in 75 minuti. 
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3. Dosi che iniettate direttamente nel sangue hanno determinato 
la morte: 

Nei conigli, grm. 0,23 KCl. 

Nei cani, grm. 0,3 KNO"; grm. 0,1-1,2 KO]. 

I sali di potassa adungue non sono tossieci violenti che allorquan- 
do sono iniettati direttamente nel sangue,, poiche allora vanno ad 
agire rapidamente sul cuore , specialmente se la iniezione e stata 
fatta nella vena giugulare. Quando s’introducono sotto la pelle e 
nello stomaco , occorrono per uccidere piccoli animali dosi di ve- 
leno giä molto forti, e piü grosso sarä l’animale , maggiore dovra 
essere la dose Per uceidere un conighio di un chilogramma ocCcor- 
rono 3 grm. KCl introdotti nello stomaco ; per uccidere un uomo 
di 75 chilogrammi, oceorrerebhero dunque 225 grm. di sale potassico 
assorbiti per la stessa via. Ma questa cifra @ evidentemente troppo 
alta, perch& l’uomo reagisce diversamente dal coniglio, e d’altronde 
tutte le osservazioni dimostrano che la dose tossica della maggior 
parte dei veleni non & assolutamente in ragione diretta del peso 
del corpo, ma cresce secondo una progressione piü debole. Riducendo 
questa cifra a 50 grm., vedremo ancora che questi 50 grm. Saranno 
impotenti ad uccidere un tale uomo, poiche, come & dimostrato dal- 
l’esperienza, lo stomaco se ne libera in generale col vomito, e d’al- 
tronde la quantitä che arriva nel sangue vi arriva a poco a p0c0, 
e anche a poco a poco viene eliminata dai reni. Non & dunque fa- 
cile che i sali potassieci, introdotti nello stomaco dell’uomo, possano 
giungere a paralizzargli il cuore; solamente quando questi sali sa- 
ranno ingeriti per lungo tempo in una maniera cöntinua, edin dosi 
relatiramente molto elevate , finiranno per dar luogo a sintomi di 
paralisi cardiaca. In un uomo o in un animale che soecombe in se- 
guito alla introduzione nello stomaco di un sale di potassa, per lo 
piü la morte @ determinata dall’azione irritante sullo stomaco e sul- 
Vintestino della soluzione concentrata del sale potassico (gastro-en- 
terite); di rado e forse mai, & l’effetto di una paralisi cardiaca. 


Effetti del potassio sulle funzioni dell’organismo 
nell uomo e negli animali. 


Noi non studiamo qui gli effetti locali prodotti da soluzioni potas- 
siche concentrate; tratteremo solamente degli effetti generali deter- 
minati da queste soluzioni, dopo che sono penetrate nel sangue. 

E molto diffieile fare assorbire dallo stomaco, nell’uomo, nel cane, 
.e nel gatto, considerevoli quantitä di potassio, a causa dei vomiti 

che provocano molto rapidamente; pereiö nella maggior parte degli 

esperimenti si & dovuto ricorrere alla iniezione dei sali potassiei 
sotto la pelle o nelle vene, piü raramente nelle arterie. 

Sistema nervoso centrale. — I sali potassiei esercitano su di essi 
un’ azione fortemente depressiva, ma solamente negli animali a 
sangwe freddo (paralisi della sensibilitä e della motilitä , soppres- 
sione della eceitabilitä riflessa). La paralisi generale, che si osserva 
allora nelle rane, non & conseguenza della paralisi cardiaca, poich® 
queste due paralisi si manifestano simultaneamenie. 

Questi fenomeni di paralisi non si producono nei mammiferi che 
in una maniera appena sensibile (GUTTMANN). 
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Nervi periferiei e muscoli striati. — In mezzo alle idee esage- 
rate che dominano ancora ogei generalmente riguardo all’azione tos 
sica dei composti di potassa sui muscoli, € utile insistere sulla e- 
sattezza dei risultati seguenti ottenuti da GUTTMANN:! € vero chei 
sali di potassa anche in soluzioni molto allungate (1 per 100), eser- 
citano un’azione molto deleteria sui muscoli e sui nervi periferici 
separati dal corpo ed immersi in queste soluzioni; ma quando cir- 
colano col sangue nell’organismo, agiscono molto debolmente swi 
muscoli e non agiscono affatto sui nervi; ed anche negli animali 
a sangue caldo gli effetti prodotti sui muscoli sono affalto insi- 
onificanti. 

Un sale di potassa iniettato, anche a dose enorme, in una vena, 
in un animale a sangue caldo, non puö paralizzare i muscoli, poi- 
ch& il cuore & uceiso tanto rapidamente , che il veleno non ha il 
tempo di arrivare ai centri nervosi ed ai muscoli. 

La morte rapida dei nervi‘o dei muscoli immersi in una soluzio- 
ne potassica non puö provvenire che da una azione chimica, e non 
giä dalla sottrazione della loro parte acquosa, poiche una soluzione 
sodica di eguale concentrazione € affatto indifferente rispetto a que- 
sti nervi e a questi muscoli. 

Secondo i dati attuali della scienza, il modo di azione dei sali di 
potassa sul tessuto muscolare si potrebbe spiegare cosi: essendo il 
potassio un elemento costante della cellula muscolare e non poten- 
do essere sottratto alla cellula senza che questa ne soffra, si deve 
eonchiuderne che la sua presenza in una certa proporzione € indi- 
spensabile perche il muscolo si trovi in uno stato normale. BUCHHEIM 
suppone anche che la sostanza contrattile del muscolo @ una com- 
binazione molecolare di certe' sostanze albuminose coi sali potassici. 
Se essa riceve una quantita troppo grande di sali di potassa, que- 
sta sostanza contrattile sara modificata nella sua composizione e 
perderä per conseguenza le sue proprieta normali. Ma l’organismo 
vivente & disposto in tal modo che quantitä considerevoli di potassio 
non possono penetrare sin nella intimitä dell’ organismo per mezzo 
dello stomaco, e d’altra parte l’eccesso dei sali potassici, che puö 
esser penetrato nel sangue, € rapidamente eliminato dai reni, di tal 
che il tessuto muscolare puö cosi esser messo al coperto da que- 
st’ azione diretta dei sali potassici. 

Muscoli dello stomaco e dell’intestino. — L'ingestione di una so- 
Jluzione concentrata di un sale potassico fa perdere in gran parte 
ad essi la loro eceitabilitä. Evidentemente si ha qui la stessa azione 
di quella che si produce sopra un muscolo striato immerso in una 
soluzione potassica. Il contatto del sale di potassa avviene piü di- 
rettamente con questi muscoli che con quelli a cui arriva per mezzo 
del sangue. Questa forse & la causa dei disturbi digestivi che si os- 
servano in seguito all’amministrazione prolungata dei sali di potassa; 
infatti hasta l’uso abituale di una soluzione al 2—3 per 100, per 
determinare questa diminuzione di eceitabilitä del tessuto muscolare 
del tubo digerente. { 

Circolazione del sangwe. — Negli animali a sangue freddo , V’a- 
zione dei preparati potassici ha per risultato immediato l’indeboli- 
mento ed il rallentamento delle contrazioni del cuore; il ventricolo 
si contrae spesso due volte piü lentamente delle orecchiette. Dosi 
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molto elevate determinano rapidamente l’arresto definitivo delle con- 
trazioni de] cuore. 

KEMMERICH ammette che, nei conigli i sali di potassa hanno la 
proprietä di accelerare le contrazioni del cuore agendo sui nervi 
acceleratori di quest’organo. Ma BUnGE crede di aver dimostrato 
che questo acceleramento delle pulsazioni cardiache, nel coniglio, si 
produce egualmente quando si inietta acqua calda o (redda, o una 
soluzione di zuechero o un sale di soda, e deve per conseguenza 
essere considerata come un effetto del dolore, dello stato d’eceita- 
mento e d’inquietudine dell’animale; d’altronde —egli diee— ıregli al- 
tri animali (uomo, cane, gatto) i sali di potassa non producono lo 
acceleramento del polso. 

Mick wırz iniettando sali potassici sulla vena giugulare, in gatti 
allo stato normale o curarizzati, ha osservato gli effetti seguenti 
sul euore: 

1.° Piceole dosi di nitrato di potassa (grm. 0,05) determinano co- 
stantemente una leggiera depressione della pressione sanguigna ed 
un rallentamento del polso; poco dopo , la pressione sanguigna si 
eleva ed il polso si accelera; ma subito dopo il polso si rallenta di 
nuovo, e questo rallentamento persiste ancora quando la pressione 
& ritornata al suo stato normale. 

2.° Dosi elevate (erm. 0,2 e piü) fanno diminuire rapidamente la 
pressione sanguigna e la frequenza del polso ; questa diminuzione 
talvolta si produce anche mentre si fa l’iniezione. La paralisi del 
cuore produce rapidamente la-morte. 

Le eontradizioni che si notavano nei risultati delle osservazioni 
anteriori non sono dungque che apparenti e dipendono dalla diffe- 
renza delle dosi adoperate. Infatti TRAUBE, iniettando in cani grm. 
0,12 di nitrato di potassa, osservava una elevazione della pressione 
sanguigna con rallentamento del polso, mentre BUNGE, servendosi 
generalmente di dosi tossiche , vedeva paralizzarsi 1’ attivitä car- 
diaca ed abbassarsi la pressione sanguigna. 

TRAUBE paragona l’azione del potassio a quella della. digitale. Se- 
condo MIcKwITz questo paragone non & giusto che per ciö che. con- 
cerne l’elevazione della pressione sanguigna, la quale per altro dura 
molto piü lungamente colla digitale che col potassio. Gli effetti pro- 
dotti sul cuore da questi due agenti sono interamente diversi, spe- _ 
cialmente nelle rane, in cui la digitale determina l’arresto del cuo- 
re in sistole mentre il potassio lo fa arrestare in diastole. 

Prima dell’arresto definitivo del cuore , le contrazioni cardiache 
sono irregolari, convulsive (AUBERT € DEHN), e tanto deboli, che 
l’impulso non € piü tanto forte da far circolare jl sangue nelle piü 
piecole arterie; perciö si vede la eireolazione arrestarsi nella mem- 
brana interdigitale della rana, mentre il cuore si contrae ancora. I 
gatti, il cui cuore & stato paralizzato dal potassio, possono ancora 
essere rianimati con la respirazione artificiale e con la compressione _ 
ritmica del torace (BOEHM). re 

Pare che i nervi pneumogastriei sfuggano all’ azione del potassio. 
Vedendo i muscoli periferici del corpo non subire nessuna modifi- 
cazione nel momento in cui il cuore era giä paralizzato, GUTTMANN 
credette che i sali di potassa esercitassero la loro azione paraliz- 
zante, non giä sul muscolo cardiaco stesso, ma sui nervi eccitomo-. 
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'tori del cuore; questa opinione cade innanzi a questo fatto, cioe, che 
‚dopo che il cuore ha cessato di battere, nessun eccitamento portato 
direttamente sopra quest’organo puö piü farlo entrare in contrazio- 
ne ; il tessuto cardiaco del cuore & dunque paralizzato tanto bene 
quanto i nervi cardiaci. Mickwırz, avendo constatato che piccole 
dosi di nitrato di potassa facevano salire la pressione sanguigna, 
anche dopo la sezione della midolla tra l’oceipitale o l'atlante, at- 
tribuisce questa elevazione della pressione sanguigna ad un eccita- 
mento dei gangli cardiaci e del tessuto muscolare dei vasi; quando 
la dose & mortale, questo eccitamento farebbe posto al una para- 
lisi avente per risultato la depressione del polso e della tensione 
sanguigna. 

N saneue arterioso diventa piü chiaro quando si mischia con una 
soluzione allungata di eloruro di potassio, come pure con una’ so- 
luzione simile di eloruro di sodio; con la prima soluzione, si sono 
visti i globuli sanguigni diventare piü piccoli e come dentellati; non 
si osserva lo stesso fatto con la soluzione sodica. GUTTMANN perö 
molto spesso non ha osservato nessuna modificazione del sangue, ne 
con l’una ne con l’altra soluzione. Nel :corpo vivente, il sangue non 
prova nessuna modificazione del sangue, ne con l’una ne con Yal- 
tra soluzione. Nel corpo vivente, il sangue non prova nessuna al- 
terazione per parte dei sali potassiei, neppure a dose tossica. 

Temperatura del corpo. — Si abbassa sotto Vinfluenza di dosi tos- 
siche, nello stesso tempo che diminuisce l’attivitä cardiaca. Quando 
la dose non & tossica, non prova nessuna modificazione (BUNGE). 

Respirazione. — Si produce dispnea; ma questa dispnea non € che 
secondaria , ed € la conseguenza delle modificazioni che ha subito 
la eircolazione. 

Movimenti delle ciglia vibratili. — L’azione dei sali di potassa e 
di soda qui & la stessa. Soluzioni allungate eccitano questi movi- 
menti, soluzioni concentrate li arrestano. 7 

Eliminazione per le orine. — Abbiamo giä parlato precedente- 
mente dei risultati ottenuti da SALKOWSKI. Secondo le recenti pub- 
blicazioni di DEHN, bisogna ammettere che tutto il potassio dei sali 
potassici ingeriti si trova nelle orine allo stato di cloruro di potas- 
sio. I sali che esistono nell’organisrıno non possono soffrire a fianco 
ad essi il cloruro di sodio; attirano a se il cloro con una gran forza; 
i sali di potassio, per esempio, abbandonano al sodio il loro acido, 
sia solforico, sia carbonico, ecc. (Veggasi per maggiori particolari, 
Varticolo Cloruro di .sodio). a 
- Contrariamente all’opinione di molti autori antichi, l’eliminazione, 
per le orine, del potassio esistente in eccesso nel sangue, avviene, 
secondo DEHN , senza che nello stesso tempo vi sia aumento della 
quantitä di orina; l’orina contiene piü potassio,, ma non contiene 
plu acqua. MıckwIrz ha trovato zucchero nelle orine dopo l’ammi- 
‚nistrazione del potassio. 
 Azione sugli scambü organici. — Secondo DEHN, il cloruro di 
potassio attiva la produzione dell’urea.. 

Morte col polassio. — Ripetiamo anche qui, condividendo intera- 
mente l’opinione di BungE e di KÖKLER, che si & molto esagerata 
lazione tossica dei preparati di potassio sul cuore, che l’uso te- 
rapeutico ordinario di quesli preparali, nell’ uomo, non puo e- 
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sereitare che molto diffieiimente un’azione depressiva sul cuore, 
sus muscoli e sulla temperalura; al massimo se quest’ azione Si 
manifesla dopo un uso prolungato di questi preparali. 

Ecco quale & il corso dell’agonia nei cani, nei gatti e nei coni- 
gli, avvelenati col potasssio. Appena la respirazione diviene insuf- 
ficiente , il cuore cessa di battere. Immediatamente dopo dispnea ; 
poi il cuore torna a battere, © la respirazione diviene piü tranquilla. 
Le eontrazioni del euore divengono sempre piü deboli e piü rare e 
finiscono per arrestarsi; subito , nuova dispnea , e cosi di seguito, 
sino a che la dispnea diviene incessante. Allora il cuore & morto 
definitiramente, e l’agonia termina con alcune inspirazioni profonde, 
convulsive, che si producono a lunghi intervalli. 

Nei mammiferi adunque la morte € determinata dalla rapida de- 
pressione dell’ attivitä cardiaca. Le conseguenze di questa paralisi 
cardiaca sono: la dispnea (a causa della diminuzione degli scambii 
gazosi nel sangue) e le convulsioni croniche (anche a causa della 
diminuzione deeli scambi gazosi ed, inoltre, per Ja diminuzione del- 
l’afllusso del sangue al cervello). 

Neoli animali a sangue freddo, i quali possono continuare a vive- 
re per un certo tempo, quantunque privati del loro cuore, la morte 
rapida & determinata dalla paralisi dei centri nervosi, che si aggiun- 
ge a quella del cuore. : 


Differenze che esistono nell’ azione dei diversi composli 
potassici. 


I diversi sali potassici, pur producendo gli efletti ora descritti e —_ 
che sono comuni a tutti, presentano anche, nella loro azione, certe 
differenze che dipendono dalla natura dell’acido che entra nella loro 
composizione. i 

Bouchnrim ha cercato di dimostrare che queste differenze dipen- 
devano in parte dal potere di diffusione di ognuno di questi sali. 
Infatti, i säli potassici si diffondono piü o meno rapidamente secon- 
do che questo o quell’ acido entra nella loro composizione. Quelli 
che si diffondono pitı lentamente sono il bicarbonato, il fosfato eil 
solfato di potassa; poi vengono il ioduro, il bromuro ed il cloruro 


‘di potassio ; e finalmente quelli che si diffondono piü rapidamente 


sono l’ossalato e l’azotato di potassa. BUCHHEIM sviluppa cosi la sua 
opinione: 

TI sali polassici che si diffondono meno facilmente non penetra- 
no nel sangue che con lentezza, di tal che una grande quantitd 
di questi sali ha il tempo di accumularsi nell' intestino tenue € 
produce la, eome per esempio i sali di soda, un’azione purgaliva. 
T nerwi dellintestino sono irritati da questi sali, d’onde risulta 
che i movimenti intestinali si acceleruano © la soluzione salina 
rapidamente trasportlala verso lestremita dellintestino ed evacua- 
ta, prima che abbia avulo il lempo di essere assorbita. Perciö nel- 
l’orina non sitrova che una piccola quantitä dei sali purgativi ingeritis 
la massima parte esce dal corpo con le feci. Supponiamo ora che un 
sale potassico facilmente diffusibile sia messo in contatto con una 
membrana animale molto vascolare: I intensitä della corrente di dif- 
fusione la vincerä sulla tensione sanguigna nei capillari. Mentre la 
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parte liquida del sangue saräa scambiata con una quantitä molto mi- 
nore della soluzione salina, i globuli sanguigni si accumuleranno nei 
capillari al punto da produrmne la rottura; da ciö, in seguito all’in- 
troduzione di questi nello stomaco, l’infiammazione gastrica , Je 
ecchimosi della mucosa, il dolore, i vomiti. Penetrando questi sali 
rapidamente nel sangue, non ne arriverä che una piccola quantitä 
o niente addirittura, nell’intestino; non vi sarä diarrea. Ma se lo sto- 
maco & pieno di alimenti, se la soluzione salina € molto allungata, 
la diffusione sarä evidentemente rallentata, ed allora potranno esse- 
re sopportate dosi piü o meno grandi. L’infiammazione dello stoma- 
co per lo piü saräa provocata dall’azotato o dall’ossalato di potassa, 
piü raramente dal bromuro , dal ioduro o dal cloruro di potassio. 
Ciö che precede ci permette ancora di comprendere come malgrado 
le quantitä considerevoli di sali potassici contenute nei nostri ali- 
menti, la penetrazione di questi sali nel sangue non sorpassa certi 
limiti. Infatti i nostri alimenti, non contengono che sali di potassa 
diffeilmente diffusibili: non vi sitrova che una quantitä minima di 
ossalato, d’azotato di potassa e di eloruro di sodio. La salute adun- 
que non potrebbe essere alterata che se s’introducessero nello sto- 
maco vuoto dosi elevate di ossalato, d’azotato di potassa, di cloru- 
ro, di bromuro e forse anche di ioduro di potassio; e soltanto que- 
sti composti possono essere usati in terapeutica, per lo scopo di agi- 
re sull’attivitad cardiaca, perch& gli altri sali potassici, anche in dosi 
molto elevate, non possono produrre questa azione. 

Teoria dell’ azione purgaliva dei sali neulri (specialmente dei 
solfati alcalini ed alcalino-terrosi). — Questa quistione € stata viva- 
mente discussa. La teoria di BUCHHEIM , la quale si applica tanto 
ai sali di soda che a quelli di potassa, ci pare quella che concilii 
piüt semplicemente fra loro le varie esperienze fatte sopra questo 
soggetto. Ecco prima di ogni altro, in poche parole,, le varie opi- 
nioni che sono state emesse sopra questo argomento. 

POISEUILLE , LIEBIG ed altri credevano che le soluzioni alcaline 
concentrate, portate nell’intestino, dovevano, secondo le leggi del- 
l’endosmosi, togliere al liquido sanguigno, povero di sali, una quan- 
tita di acqua maggiore di quella che gli davano ; donde risultava 
naturalmente che il contenuto acquoso dell’intestino era aumentato 
e che i sali diventavano liquidi. 

A ciö AUBERT oppone questo fatto, che @ stato anche confermato 
‚da BUCHHEIM, cio@ che l’azione purgativa si produce con soluzioni 
enormemente diluito di solfato di soda o di solfato di magnesia, per - 
esempio, e non giä solamente con soluzioni concentrate di questi 
stessi sali. AUBERT rigetta dunque la teoria di POISEUILLE e LIEBIG, 
e fa provenire l’azione purgativa semplicemente da un aumento dei 
movimenti peristaltici, determinato da una irritazione dei nervi 
dell’intestino. 

BUCHHEIM ha iniettato nella vena giugsulare, in cani, 50 grammi di 
solfato di soda, ed ha trovato che non solamente le feci non di- 
ventavano liquide, ma erano ancora piüu secche che allo stato nor- 
male. L’azione purgativa del sali neutri introdotti nello stomaco 
non puö dunque essere attribuita ad una irritazione dei nervi inte- 
stinali ; poiche se fosse cosi il sale purgativo dovrebbe anche per 
mezzo del sangue andare a provocare un'irritazione su questi nervi 

NOTHNAGEL e ROSSBACH. — Mat. med. 3 
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e produrre cosi la diarrea, Ora una soluzione di solfato di soda, 
anche estremamente diluita, € pochissimo assorbita dall’intestino ; 
il che & stato dimostrato da BUCHHEIM paragonando la quantitä di 
acido solforico contenuta nell’orina con quella contenuta nelle ma- 
terie fecali, ed ha anche trovato che grandi quantitä di acqua in- 
gerite nello stesso tempo ritardavano, piuttosto che accelerare, la 
penetrazione del sale di GLAUBER nel sangue. Le feci liquide abbon- 
danti non possono dunque essere attribuite ad un’eliminazione ac- 
quosa che si faccia nell’intestino a spese del sangue , poich@ esse 
si producono anche con soluzioni molto diluite di sale ; esse deb- 
bono piuttosto risultare dalla ritenzione del liquido nell’intestino, 
dal suo diffieile assorbimento, che & la conseguenza del debole po- 
tere di diffusione del solfato di soda. Si puö anche invocare in fa- 
vore di questo modo di vedere il fatto del eloruro di sodio, il quale 
essendo molto pitı diffusibile del solfato di soda e del solfato Ji ma- 
enesia non ha un’ azione purgativa cosi intensa. L’ acceleramento 
dei movimenti peristaltici, che BUCHHEIM non Nesa, risulta sempli- 
cemente forse dalla presenza nella porzione inferiore del canale in- 
testinale di una grande quantitä di sostanze estranee, dital che non 
sarebbe necessario ammettere un’azione particolare di queste so- 
stanze sui nervi intestinali. 

THIRY, SCHIFF , RADZIEJEWSKI combattevano la teoria di LIEBIG 
dieendo che in un’ansa intestinale isolata in cui si & introdotto del 
solfato di soda, non si vede prodursi nessuna essudazione acquosa 
provveniente dal sangue; MOREAU € piü recentemente LANDER BRUN- 
TON hanno visto invece prodursi in questo caso una essudazione 
acquosa abbondante. > 

Quando una soluzione salina concentrata, dice FUNKE , in OppO- 
sizione alla teoria di BuCHHEIM, viene introdotta nell’intestino, bi- 
sogna pure che si produca un aumento della corrente di diffusione 
verso lintestino. L’opinione di LiEBIG, noi crediamo, possa essere 
ammessa senza che pereiö le esperienze di BUCHHEIM perdano il 
loro valore. BuchHeim dimostra che i sali neutri esercitano la loro 
azione purgativa anche quando sono abbastanza diluiti perch@ non 
vi sia nessuna differenza apprezzabile fra il contenuto salino del 
sangue e quello del liquido intestinale, e per conseguenza |’ azione. 
purgativa di questi sali non si produce solamente nel modo voluto 
da LIEBIG. 

HEADLAND crede di aver dimostrato che i sali neutri sono assor- 
biti nella porzione superiore del canale intestinale ed eliminati nella 
porzione inferiore di questo canale, € CARPENTER, che il solfato di 
soda, portato nello stomaco, dopo la legatura preventiva del piloro, 
puö anche dar luogo a diarrea (?) (1). 4 





(1) I processi messi in uso per conoscere sperimentalmente l’azione dei purganti. 
salini sugl’intestini sono due a preferenza, il processo del Thiry e quello del Co- 
lin. Ognuno eonosce il metodo del Thiry per produrre la fistola intestinale; per 
questa via s’introducono le sostanze da sperimentarsi. Il processo del Colin, usato 
anche dal Moreau e dal Vulpian e da altri, consiste nel situare su di un tratto 
dell’intestino due pinze, le quali impediscono alla porzione isolata di communie, 

col resto del tubo digerente. Dopo di aver premuto il tratto intestinale, soggelto. 
all'esperimento, per espellere i materiali contenuti, si pratica un’iniezione di s0- 
Iuzione di un liquido purgativo nell’ansa di gid separata e poi la si rientra nel- 
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CoMPOSTI DI LıTIO. — T. HusemAanNn ha studiato l’ azione fisiolo- 
‚ gica del cloruro di litio e di altri sali di litina ; solo incidental- 
mente ha potuto studiare quella del carbonalo di litina oflieinale , 
poich@ questo sale, a causa della sua poca solubilitä, non si presta 
guari alle iniezioni sottocutanee. 2] re, ARE 0 

Husemann ha trovato che i sali di litio (simili in clo al ‚sali di 
potassio) , introdotti rapidamente nella massa sangulsna, N dosi 
elevate, negli animali a sangue freddo ed in quelli a sangue caldo 
(rane , conigli , piccioni) , esercitano un’ azione tossica sul cuore , 
producono il rallentamento del polso e l’arresto definitivo del cuore, 
in un momento in cui i centri nervosi ed ii nervi periferici, nonche 
i museoli striati delle estremitä , hanno ancora conservato la loro 
eceitabilitä , ed in cui i movimenti riflessi sono ancora possibili. 
L’eeeitabilitä elettrica del cuore non tarda a spegnersi dopo l’ar- 
resto definitivo di quest'organo. Accade spesso che il euore, prima 
di essere paralizzato, si arresta in diastole, in modo passaggiero , 
in seguito ad un eccitamento dello pneumogastrico; questo arresto 
del cuore non si produce quando si @ amministrata l’atropina 0 Si 


l’addome: trascorso un determinato tempo si uccide l’animale e si osserva cio che 
& successo nell’ansa separata. Iniettando in un’ansa operata col processo Colin 20 
a 35 centimetri cubici di soluzione di solfato di magnesia al cinquesimo si osser- 
verä che dopo 6 a 24 ore l’ansa conterrä da 70 a 336 cent. cubici di un liquido 
costituito da muco, da leucociti e da succo intestinale. : 

Contro l’ opinione di Aubert, di Thiry, di Badziejewsky, i quali eredono che i 
purganti salini agiscono per l’esagerazione della peristalsi intestinale, si oppongono 
i belli e delicati sperimenti di Leeros e di Onimus,.i quali introducendo nell'ın- 
testino un’ampolla piena d’aria, communicante con un’ apparecchio registratore di 
Marey, hanno dimostrato non esistere questa esagerazione della peristalsi intesti- 
nale in simili esperimenti. 

Contro la teoria di Poiseuille e di Liebig si pud fare questa osservazione. Am- 
mettiamo che si dia per scopo purgativo la dose di trenta grammi di solfato di 
soda o di magnesia: ebbene per saturare questa quantitä di sale vi abbisogna al- 
trettanto od il doppio di acqua, mentre trenta grammi del detto sale puö produrre 
una perdita di acqua dall’intestino di qualche litro e piü. 

I Vulpian colle iniezioni di grandi dosi di soluzioni purgative sotto la pelle o 
nelle vene dei cani spesso osservö la stitichezza; colle iniezioni di piccole dosi 
di solfato di magnesia vide succedere scariche diarroiche nell’ animale sottoposto 
allo sperimento. 

_ Insigni osservatori modernissimi credono che i sali agiscono col provocare un 
catarro intestinale. Il Vulpian cosiı descrive ]' intimo meccanismo dei purganti 
sälini. | ; 

I purganti introdotti nelle vie digerenti operano irritando la membrana mucosa 
di tali vie. Questa irritazione determina delle modificazioni nell’epitelio intestinale 
ed un’eccitaziune dell’ estremitä periferiche dei nervi intestinali centripeti. Questo 
eccitamento si diffonde sino ai ganglı nervosi toracici inferiori ed intra-addominali 
(gangli del plesso solare e mesenterico, gangli del plesso di Meissner e di Auer- 
bach), poi si riflette, mediante i nervi vasomotori, sui vasi delle pareti intestinali 
e, mediante i nervi secretori, sugli elementi anatomici dellafmembrana mucosa, 
specialmente su quelli delle glandule di Lieberkuhn. 

Ne succede una congestione piü o meno viva della membrana mucosa intesti- 
nale (azione riflessa vaso-dilatatrice); una desquamazione epiteliale, con produzione 
rapida ed abbondante di muco, con 0 senza diapedesi di leucociti, ed un’ attiva 
secrezione del succo intestinale, al quale si mischiano senza dubbio in certi casi, 
i prodotti di profusa transudazione, costituita specialmente d’ acqua e di aleuni 
sali del sangue e dovuta al lavoro esagerato e viziato, sede del quale sono gli 
elementi della membrana, ; 
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sono sezionati gli pneumogastriei. Il sistema nervoso centrale e pe- 
riferico , nonche il tessuto muscolare, non resterebbero alfatto in- 
tatti, specialmente se i muscoli sono stati messi in contatto direito 
col litio. Nelle rane si potrebbero sopprimere, per mezzo del litio, 
le convulsioni provocate con la stricnina. Dosi tossiche di litio , 
quantunque non mortali, determinerebbero un notevole abbassamento 
della temperatura. Da ultimo HUSEMANN avrebbe molto Spesso 0S- 
servato effetti diuretici. 


Negli avvelenamenti col preparati caustici di potassio © di sodio, bi- 
sogna dapprima darsi premura di neutralizzare la base caustica (questa 
vegola si applica egualmente ai preparati caustiei di ammonio e di cal- 
cio). A questo scopo si prescrivono äcidi inoffensivi, per esempio |’ a- 
ceto o,in mancanza, il succo di limone. Se non si avessero acıdi pron- 
ti, si cercherebbe di saponilicare |’ alcali caustico , facendo ingerire al- 
l’infermo sostanze grasse o oleose, I sintomi d’ inhiammazione e di col- 
lasso, che sopraggiungono piü tardi, richiedono un trattamento speciale, 
insegnato nei trattati di patologia. 


$ 1.— ALCALI CAUSTICI. 


SoDA CAUSTIGA Lıguına. — Soluzione di 30 parti d’ idrossido di sodio 
(NaH0) in 100 parti d’ acqua. Liquido chiaro , incolore 0 leggermente 
colorato in giallo. 


Si usa raramente ; gli si preferisce la soluzione di potassa cau- 
stica, che ha la stessa azione locale, e di cui diremo or ora. 


Porassa cAustıoa. — La potassa caustica, idrossido di potassio (KHO), 
pud essere usata sotto tre forme ; 

1. Solugione di potassa caustica: 33 parti d’ idrossido di potassio in 
100 parti d’ acqua. 

9, Polassa caustica secca: © il preparato precedente , che si & fatto 
evaporare. Ri 

3. Potassa caustica fusa, pietra caustica dei chirurgi: & il preparato 
precedente, che si & fatto fondere e colare in forma di lapis. 

Gl ultimi due preparati assorbono facilmente I’ acqua e@ Y acido car 5 
bonico dell’ atmosfera , e si trasformano cosi in carbonato di potassa. 
Eeco perch® si devono conservare riparati dall’azione dell’aria. 


Axione fisiologica (1). — La potassa, nello stato di concentrazione, 
caustica energicamente i tessuti animali togliendo loro l’acqua che 


FA 





(1) L’Illustre professore Mariano Semmola, tenendo di mira l’azione biologica e le 
indicazioni terapiche, ha stabilito per gli alcalini veri e per le terre alcaline quat- 
tro gruppi differenti. Nel primo gruppo sono allocati gli alcali semplici od ossidi 
metallici (potassa, soda, calce ecc.): nel secondo i carbonati (di potassa, di litina, 
di magnesia ecc.): nel terzo i sali ad acidi organiei (acetati, lattati, tartrati ece.)? 
nel quarto i sali ad acidi minerali (solfati, nitrati ecc.). we 

Questo quatruplice aggruppamento & eminentemente razionale. Infatti i composti 
del primo gruppo hanno in preferenza un’azione topica massima e generale minima. 
l composti del secondo gruppo hanno un’azione locale leggerissima; essi sono de- 
composti nello stumaco, perdono l'acido carbonico e sono assorbiti sotto forma di 


lattati, di cloruri, esplicando cosi una decisiva azione generale. I composti del 
en 


- % 
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contengono, facendo subire all’ albumina profonde modificazioni e 


‚saponificando i grassi. L’albumina coagulata si scioglie e finalmente 
‚si decompone formando ammoniaca, leucina, solfuro di potassio, ecc. 


Applicata sulla pelle , la potassa rammollisce l’epidermide e di- 


strugge da ultimo, producendo un vivo dolore, la struttura dei tes- 
‘suti, molti di lä dal punto di applicazione ; dä luogo alla forma- 


zione di un’escara prima molle, poi dura, che finisce per distaccarsi. 
La cicatrizzazione avviene bene. 

Introdotta internamente , distrugge tutte le mucose cui tocca e@ 
le trasforma in una pappa molle, producendo all’intorno una viva 
infammazione. I sintomi che allora si manifestano sono i seguenti: 
vivi dolori nella bocca, nella faringe e nell’esofago , dolori ecces- 


'sivi nel ventre, vomiti intensi, diarrea, e finalmente accade la morte, 


determinata dalla gastro-enterite o da una rottura delle pareti ga- 
strointestinali e da una peritonite consecutiva. Se i malati non soc- 
combono, spesso si vede persistere un catarr'o gastrico estremamente 


‘ostinato, ed inoltre restringimenti che hanno sedein diversi punti, 


prineipalmente all’esofago, e che producono accidenti consecutivi , 
come a dire la morte per inanizione, ecc. 

Se la potassa € stata ingerita in uno stato di diluizione consi- 
derevole,, in modo che non abbia potuto esercitare la sua azione 
caustica, allora produce gli stessi effetti del carbonato di potassa. 


Uso terapeutico — La potassa non & usata internamente. Spessis- 


'simo & usata esternamente, perche € uno dei nostri migliori cau- 
' stici. Sene fa uso nei casi in cui si tratta di causticare energica- 


mente e profondamente, senza che si voglia limitare esattamente 
l’ azione del caustico. Si usa a preferenza per causticare le ferite 
risultanti dalla morsicatura dei cani arrabbiati, le ferite per le quali 
& penetrato un virus animale (morva, pustola maliena) , le ferite 


 risultanti dalla morsicatura dei serpenti. Si adopera anche per di- 
 struggere certi tessuti morbosi, come i margini callosi delle ulcere, 


i tessuti affetti da degenerazione luposa. R. VOLKMANN considera 
la potassa ed il nitrato d’argento come i migliori caustici chimieci 
che si possano usare contro il lupus: quando perö si tratti di ap- 


' plicarla sulla faccia si deve farlo con molta precauzione, per evi- 


5 


‚ tare le cicatrici deformi che possono risultarne. Per vuotare gli 


echinococchi, le idronefrosi, ecc., senza avere a temere lo sviluppo 


' di una peritonite diffusa, spesso si ricorre alla potassa caustica , 


operando cosi si ha in mira di provocare un’infiammazione adesiva 
fra le lamine del peritoneo. Quanto gli ascessi periferici, oggi non 
vi sono piü chirurgi che adoperino i caustici per aprirli, anche ne- 


' gli individui che si spaventano del bistori; perch& allora si puö ri- 


correre all’anestesia generale o locale. 





terzo gruppo inducono piü deboli azioni chimiche e topiche, non sono scomposti 
nello stomaco; assorbiti esplicano un’azione generale massima. 
I composti di questa rubrica ossidandosi attraverso il .circolo sanguigno si ri- 


' ducono in carbonati. Ingeriti in gran quantitä l’eccesso non assorbito irrita l’in- 


= 


” 


testino e promuove la catarsi. I composti del quarto gruppo non producono el- 
fetti locali; gli acidi liberi non sono capaci a scomporli, sono assorbiti indecom- 
posti e sono eliminati sotto la medesima forma, Non tutta la quantitä ingerita 


viene assorbita, in gran parte passano nelle intestina e spiegano un’azione eminen- 
temente lassativa. 
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Una soluzione allungata di potassa caustica puö essere usata in 
fomentazioni, lozioni, bagni locali, per provocare una semplice ir- 
ritazione cutanea. Quanto ai neoplasmi, nessuno oggi pensa piü di 
farli scomparire per mezzo di applicazioni di potassa caustica in so- 
luzione. Contro la rogna oggi abbiamo a nostra disposizione agenti 
molto preferibili. Contro gli eczemi inveterati, che non si PO0ssono 
fare scomparire con altri mezzi, si puö ricorrere , secondo la rac- 
comandazione di HEBRA, ad una forte soluzione di potassa caustica. 


Dosı r preparanı. — Potassa causlica. — Si pud causticare con la po- 
tassa caustica fusa , tenuta per mezzo di un portalapis ; oppure , dopo 
di aver applieato sul sito che si vuol causticare un pezzo di diachylon 
munito di un foro, si situa, a livello di questo foro, un frammento di 
potassa che si copre con una faldella e che si mantiene per mezzo di 
una fasciatura. Per lozioni si fard& uso di 10-20 di potassa caustica per 
500 di acqua. 


Polwere di Vienna. — Miscuglio di 5 o 6 pauti di potassa con 6 parti 
di calce. Si stempera con un poco di alcool in modo da fare nna pasta, 
Si laseia applicata da 5 a 90 minuti, secondo la regione o lo scopo che 
si vuole ottenere. 


8 2. — CARBONATI ALCALINI 

CARBONATO E BICARBONATO DI SODA. — 11 carbonato di soda (Na?CO? + 
10H?O) si presenta in forma di eristalli incolori, trasparenti, dı un sa- 
pore alcalıno , che cade facilmente in efllorescenza , © si scioglie facil- 
mente nell’ acqua (in "/, di acqua bollente e 2 parti di acqua fredda). 

Cadendo in efllorescenza perde la sua acqua ed allora rappresenta il 
carbonato di soda secco (Na?C0°+H?O). 

Il bicarbonato di soda (NaHCO?) e una polvere bianca cristallina, che 
ha un sapore alcalino molto debole, che non subisce nessuna alterazione 
all’aria asciutta e che si scioglie in 13 parti di acqua fredda.. u , 

Azione fisiologica. — U carbonato di .soda esiste probabilmente 
nel sangue allo stato di bicarbonato ; vi 6 introdotto con gli ali- 
menti, sia sotto questa forma (carbonato di soda), sia sotto quella 
di sali vegetali sodici. Su di esso, come sul fosfato di soda, @ fis- 
sato I acido carbonico del sangue, ed a questi due sali il sangue 
deve la sua reazione alcalina. Il carbonato di soda predomina nel 
sangue degli erbivori; il fosfato di soda in quello dei carnivori @ 
degli onnivori. Be. 

Abbiamo giä parlato particolareggiatamente dell’'uficio importante 
che hanno gli alcalini nell’organismo; abbiamo detto della loro in- 
fluenza sulla solubilitä delle sostanze albuminose, e della loro pro- 
prietä di attivare le ossidazioni. Questa proprietä © stata invocata 
per spiegare il fatto della diminuzione , sotto la influenza del car- 
bonato di soda, della quantitäa di acido urico eliminata; essendo at- 
tivate le ossidazioni — & stato detto — ’acido urico passa nell’ or- 
ganismo allo stato di urea. Non si & potuto perö constatare sinora 
che l’escrezione dell’ urea fosse, in questo CasO, pi abbondante , @ 
Rn per conseguenza gli scambi organici si facessero con maggiore 
attivitä, 


CARBONATI ALCALINI. — AZIONE FISIOLOGICA 283 


Pelle. = Oltre l'azione detersiva che esercitano sulla pelle, sapo- 
nificando le sostanze grasse unite alle materie che le sporcano, le 
soluzioni concentrate dei carbonati alcalini possono ancora deter- 
minare una forte iperemia cutanea, ed anche una leggiera causti- 
eazione. Si & preteso che le orine possano diventare alcaline in se- 
guito ad un bagno alcalino, e che per conseguenza l’ assorbimento 
dei carbonati alcalini possa farsi dalla pelle; ma certamente ciö non 
€ (RÖHRIG), 

Mucose e muco —Le mucose della bocca, delle faringe, dello sto- 
maco, possono essere causticate con soluzioni molto concentrate di 
carbonati alcalini; le conseguenze potranno essere: ulcerazioni nel- 
l!esofago e nello stomaco, gastrite, restringimenti esofagei, ed an- 
che la morte. 

L’amministrazione di soluzioni molto allungate ha per effetto di 
aumentare, alla superficie di tutte Je mucose: specialmente della mu- 
cosa respiratoria , Ja quantita di muco fluido segregato , 0 di ren- 
dere fluide le masse viscose di muco che coprono queste superficie, 
Infatti & noto che tutti gli alcali hanno la proprietä di sciogliere 
questo elemento del muco (mucina) il quale non fa che gonfiarsi , 
senza sciogliersi , nell’acqua comune. Il muco cosi reso fluido ri- 
torna viscoso quando con l’acido acetico sl neutralizza l'alcali che 
contiene, e la mucina finisce per precipitarsi in densi fiocchi. 

L’amministrazione dei carbonati alealini, come si osserva frequen- 
temente, facilita la espettorazione nelle malattie respiratorie; il che 
si spiega con ciö che abbiamo detto e con la proprietä che hanno 
oli alcalini di stimolare i movimenti della ciglia vibratili. 

Stomaco , inlestino. — I carbonato di soda , introdotto in solu- 
zione allungata nello stomaco, viene trasformato in eloruro di so- 
dio dall’acido eloridrico, in lattato di soda dall’acido lattico, e, se 
la quantitä ingerita & stata sufficiente , ne resta una porzione che 
penetra nel sangue senza aver subito nessuna modificazione chi- 
mica. Gli acidi liberi dello stomaco sono dunque neutralizzati dal 
carbonato di soda, nello stesso tempo che si sviluppa una certa 
quantitä di acido carbonico, quantitä che sarä evidentemente mag- 
giore se & stato ingerito il bicarbonato; di guisa che una parte de- 
gli effetti prodotti deve essere attribuita a quest’ acido carbonico 
(veggasi lo studio di quest’ acido). I lattati prodotti penetrano nel 
sangue , dove si trasformano in carbonati ; diremo appresso della 
parte importante che il cloruro di sodio ha nella nutrizione. 

Sotto lintluenza dei carbonati alcalini si produce’sempre una se- 
crezione piü abbondante di succo gastrico di guisa che la neutra- 
lizzazione di questo succo gastrico da parte del carbonato alcalino 
non & mai intera; ve ne € sempre una porzione che sfugge a que- 
sta neutralizzazione. E, continuando ad aumentare la secrezione di 
questo succo, la sua aciditä finisce per diventare maggiore di quella 
che era prima dell’amministrazione del carbonato alcalino (). 

Pereiö si vede spesso, dopo l’amministrazione di piccole dosi di 





(1) Le osservazioni di Blondlot e di Cl. Bernard hanno dimostralo che, quando 
la soluzione del ecarbonato alcalino & molto concentrata , la secrezione del succo 
gastrico, invece di essere aumentata, &, al contrario , diminuita , 0 intieramente 
sospesa, 
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carbonato di soda, aumentar l’appetito, e la digestione Tarsi piü ra- 
pidamente; il che proviene dalla secrezione pi abbondante del succo 
castrico e dell’azione favorevole del cloruro di sodio, che allora si 
produce, sulla digestione delle sostanze albuminose, 

HEIDENHAIN ha dimostrato che la fihrina coagulata viene sciolta 
dalla pancreatina tanto piü rapidamente quanto maggiore € la quan- 
titä di earbonato di soda che vi @ stata aggiunta ; ma se questa 
quantitä sorpassa un certo limite, la quamtitä della dissoluzione di- 
ıninuisce invece di aumentare. Questo limite varia con la quantitä 
di pancreatina; cresce a misura che la quantitä di pancreatina au- 
menta. Perch& questo acceleramento della dissoluzione della fibrina 
dalla pancreatina, sotto la influenza del carbonato di soda? Senza 
dubbio ciö avviene in parte perche, secondo HüHnE, la pancreatina 
comincia col trasformar la fibrina in’una söstanza albuminosa so- 
lubile nelle soluzioni saline, prima che sia avvenuta completamente 
la peptonizzazione. 

Nelle malattie, i carbonati di soda rivelano ancora altre proprietä 
preziose: cosi possono servire a neutralizzare i prodotti di decom- 
posizione acidi che si formano talvolta nello stomaco a spese de- 
oli alimenti ingeriti (acido lattico ed altri acidi grassi), o anche a 
sciogliere gli strati piü o meno densi di muco che rivestono la mu- 
cosa dello stomaco. \ 

"I earbonati di soda, e specialmente il bicarbonato , non avendo 
che un debole’ potere di diffusione, penetrano nel sangue con molta 
lentezza; se dunque sono amministrati in forti dosi, possono arrl- 
vare nel canale intestinale in quantitä tale da provocare la diarrea._ 

Bile. —Sovra questo soggetto abbiamo poche osservazioni che me- 
ritano di essere ricordate. Secondo Nasse, il carbonato di soda ad 
alta dose diminuisce la secrezione della bile (osservazioni sopra ca- 
ni, che avevano. una fistola biliare). 

Orina. — L’orina diventa alcalina in seguito all’amministrazione 
del carbonato di soda. Quest’ alcalinitä dura tanto piü lungamente 
quanto maggiore @ stata la quantitä di sale amministrata, e sopra- 
tutto si manifesta rapidamente quanto il sale  stato introdotto nello 
stomaco vuoto. 

La maggiore parte delle osservazioni (quelle di MÜüNCH sono par- 
ticolarmente esatte) notano un aumento della secrezione urinaria; 
questo aumento pero non si produce che quando la presenza del 
sale di soda nell’intestino non ha dato luogo ad un anmento della 
secrezione intestinale. La causa di questa diuresi finora & perfetta- 
mente ignota. | L S 

Sistema nervoso, apparecehio circolatorio, lemperalura. — Non 
subiscono nessuna influenza. 

Uso terapeutico. — I carbonati ei sali vegetali alcalini avendo 
quasi lo stesso valore terapeutico ed essendo sempre usati nelle 
stesse malattie, crediamo utile di non dividere lo studio del loro uso 
terapeutico,, e di farlo a proposito dei sali vegetali alcalini (veg- 
gasi pag. 29 e Sseg.). 

Dosı E preraranı. — Internamente siusa il solo bicarbonato; del resto 
le dosi del carbonato sarebbero identiche. 0,2-2,0 pro ‚dosi (10,0 pro die) 
in polvere 0 in soluzione, con un oleosaccaro come correttivo. La forma 
pillolare non sarebbe conveniente. 
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1. Carbonato di soda del commercio. — Si usa solo esternamente, per 
'lozioni o per bagni: 500-1000 per un bagno generale ; 100-200 per un 
ı piediluvio. Per fomentazioni: 1-3 per 25 di acqua. Per pomate: 1 parte 
;per 8 di sugna, Per iniezioni: 5-10 per 1000. 

2. Carbonato di soda pura. — Come il precedente. 

5. Carbonato di soda secco. — Come i precedenti. 

Questi tre preparati potrebbero senza inconvenienti, essere esclusi dal- 
‚l’uso farmaceutico. 

4. Bicarbonato di soda.—E il solo usato internamente (vedi sopra). 

5. Tavolette di bicarbonato di soda. — Officinali: 0,1 di sale per ogni 
tavoletta del peso di 1 grammo. In modo analogo si possono anche usare 
‚le pastiglie di Vichy, d’ Ems, di Bilin. 

6. Polwere aerofora , poWwere effervescente. — 10 parti di biearbonato 
di soda, 9 parti di acido tartrico, 19 parti di zucchero. A cucchiai da 
caffe. Si mette asciutta sulla lingua e subito dopo si beve acqua. 

7. Polvere effervescente inglese, soda-powder. — 2,0 di bicarbonato di 
soda (ordinariamente in una carta colorata), 1,6 di acido tartrico (in 
una carta bianca); si fa sciogliere il primo in acqua zuccherata, e si 
asgiunge il secondo nel momento dell’amministrazione all’ infermo. 

3. Polvere effervescente lassativa, poWwere di. Seidlitz. — 7,5 di’ tar- 
trato di soda, 2,5 di bicarbonato di soda, 2,0 di acido tartrico. Usata 
come lassativa in questa dose o in dose doppia; si prende come la pol- 
vere effervescente ordinaria. Preparato superfluo. 

9. Acgua di soda, soda-water. — Acqua artificiale contenente bicar- 
bonato di soda ed acido carbonico. 

10. Saturazioni. — Forma farmaceutica, a parer nostro, interamente 
superflua. Con questo nome s’indica una soluzione acquosa di carbonato 
alcalino (per lo piüı di potassa, raramente di soda), a cui si aggiunge 
un acido ordinariamente organico (acetico, citrico, tartrico), che abbia 
maggiore energia dell’acido carbonico. Le proporzioni normali sono: 

1 gr. di carbon. di potassa puro per 18,0 di acido acetico; 1,0 di.ac. 
eitrieo; 1,1 di ac. tartrico. 

1 sr. di carb. di soda puro per 9,0 di ac. acetico; 0,5 di ac. eitri- 
co; 0,5 di ac. tartrico. 


Per esempio: 


Carbonato di potassa puro Re ee llor) 
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11. SuppLemento. — Acque minerali alcaline. 

Ordinariamente si dividono in due gruppi: 

a. Sorgenti alealine semplici. — Contengono come prineipii attivi, ol- 
tre il carbonato alcalino, acido carbonico in piüu o meno quantitä, e 
tracce di altre sostanze (cloruro di sodio, carbonato di magnesia, cal- 
ce, ecc.). 

b. Sorgenti alcaline clorwrate. — Contengono, come sostanze attive, 
oltre l’alcali e l’acido carbonico, una certa quantitä di cloruro di sodio. 
Le piü importanti del primo gruppo sono: 

1. Vichy, nel dipartimento dell’ Allier, in Francia, serie di sorgenti 
eon una temperatura di 12°-45° C.; le piü calde sono: Grande-Grille, 
pozzi Chomel, pozzi Carr6. Contengono sino a 5 grammi di bicarbonato 
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di soda per 1 litro di acqua. 2. Neuenahr, nell’ Ahrthal; sorgenti cal- 
de, da 34° a 40° C. Circa 1 gr. di bicarb, di soda per 1 litro d’aequa 
Le sorgenti seguenti sono tutte fredde;: 3. Salzbrumn, Obersalzbrunn, 
presso Friburgo, nella Slesia; eirca 2 gr. di bicarbonato di soda per 1 
litro d’acqua. 4. Bilin, presso Toeplitz. 5. Fachingen, e 6. Geilnau, 
nel Lahnthal; sono quasi interamente sabbiose; cosi pure. 7. Gieshübel, 
presso Karlsbad. Bilin e Fachingen sono molto rieche di bicarbonato di . 
soda, circa 4 gr. per 1 litro d’ acqua. Geilnau e Gieshübel ne conten- 
gono eirca 1 grammo per ogni litro. 
- Le piüt importanti del secondo gruppo sono : 

1. Ems, nel Lahnthal, la piü eelebre, quantunque non sia la piü al- 
calina. Le sue varie sorgenti si distinguono piuttosto per la loro diversa 
temperatura che per la ricchezza dei loro prineipii attivi ; contengono 
in media 2 gr. di bicarbonato di soda per 1 litro di acqua, acido car- 
bonico , e eirca 1 gr. di eloruro di sodio per 1 litro d’ acqua. Le sor- 
genti piü antiche sono: Kesselbrunnen (46° C.); Krähnchen (35° C.); 
recentemente Wilhelmsquelle (40° C.); Vietoriaquelle (27° C.), Augu- 
staquelle (39° C.). 2. Luhatschowitz, in Moravia, una delle sorgenti s0- 
diche piü forti (sino a 10 grammi di bicarbonato di soda per 1 litro 
d’acqua); ricca anche di cloruro di sodio; fredda. 3. Selters o Sitz W 
(Nassau). Contengono circa 2 gr. di bicarb. di soda e 3 gr: di eloruro F 
di sodio per 1 litro d’aequa. 4. @leichenberg, nella Stiria; hanno quasi 
la stessa composizione delle acque di Ems, ma fredde (1). 


(1) In Italia non difettiamo di acque minerali ed alcune delle nostre sorgenti : 
ner importanza non sono inferiori a quelle di oltre Alpi. Secondo:il solito in Ita- | 
lia si apprezzano poco i proprii prodottli e si decantano a dismisura quelli che ci N 
vengono dall’Estero. Malagevole compito invero e non adatto allo scopo di que- 
sto libro sarebbe il voler dar contezza di tutte le acque minerali d'Italia usale 
per scopo terapico: chi ne ha Me pud leggere il lavoro importante di Orosi 
nella Enciclopedia medica Italiana edita dal Vallardi, o il bel libro di Plinio Schi- 
vardi. Colgo questa occasione per dire poche cose delle acque alcaline e eloru- 
rate dei dintorni di Napoli piü accreditate presso i medici. E 

In Casamicciola d’Ischia tre acque, a preferenza, sono usale per bevande esono 
’ acqua del Gurgitello, l’acqua del Castiglione e l’aqua del Cappone. 

L’acqua del Gurgitello si beve raffreddata e per composizione chimien si acco- 
sta di molto all’acqua di Vichy ; colla differenza che questa & piü rieca di bicar- 
bonato di soda che quella. Le acque di Vichy contengono in media 5 grammi di 
bicarbonato di soda e quelle di Gurgitello grammi 2. 1123. Non perö conside- 
rando che per le malattie, nelle quali l’uso di queste acque & indicato , 1’ intro- 
durre molta acqua & cosa opportunissima (gotta, caleolosi renale urica ed ossa- 
lica, calcolosi epatica e via); riflettendo che nella stagione estiva, epoca in cui 
ordinariamente sogliono praticarsi simili cure, si pud introdurre molta acqua, per- 
ch& la pelle & piü inclinata al sudore, le acque del Gurgitello per importanza le- 
rapica non sono inferiori & quelle rinomate fonti di Vichy. La 'temperatura delle 
acque del’ Gurgitello oseilla tra 50-70 Celsius. 

Molti medici di Napoli e I’ Illustre Professore Tommasi a preferenza sogliono, 
secondo i casi celinici speciali, rendere piü attive Je acque del Gurgitello con 
l’ aggiunta o di 1 grammo di bicarbonato di soda per ogni litro di acqua mine- 
rale, o di 50 Centigrammi di eitrato o di carbonato di litina per ogni litro di 
acqua. 

I cliniei di Napoli adoperano le acque del Gurgitello nella calcolosi renale, nella 
gotta, nella calcolosi epatica, nel catarro cronico dello stomaco, nella pinguedine 
e simili, ri al Zu j 

Nei dintorni di Napoli sono piü frequenti le acque minerali che contengono 


ee 
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CARBONATO E BICARBONATO DI POTASsA. — Il carbonato neutro di polassa 
(K2003) si ottiene lavando con acqua le ceneri di legna; } estratto ac- 
quoso & evaporato, il residuo ealeinato e resta la potassa del commercıo 
(carbonato di potassa impuro ); polvere di un bianco grigiastro, in gran 
parte solubile; deliquescente, di un sapore fortemente caustico. 

Con purificazioni successive, si ottiene il carbomato di potussa purifi- 
cato, polvere bianca, facilmente solubile, contenente 95 per 100 di car- 
‚„bonato di potassa puro. - 

_  (aleinando il tartrato acido di potassa, si ottiene il carbomato di po- 
tassa quasi assolutamente e puro. 

Tl bicarbonato di potassa, idro-carbonato di potassa (KEICO?), che si 
ha quando si fa passare dell’ acido-carbonico in una soluzione del com- 
posto precedente, si presenta sotto la forma di eristalli incolori, inalte- 
rabili all’ aria, facilmente solubili nell’ acqua e nell’ alcool. 


Azione. fisiologica. — Relativamente agli effetti fisiologiei risul- 
tanti dall’ assorbimento dei carbonati di potassa, bisognerebbe ripe- 
tere quasi parola per parola quello che & stato detto a proposito 
dei carbonati di soda; poiche, come abbiamo giä visto , gli effetti 
tossici particolari del potassio non si producono quando i carbonati 
potassici sono stati- assorbiti, secondo il metodo comune, dalla via 
dello stomaco. 


una grande quantitä di cloruro sodico assieme a medincre dose di bicarbonato 
di soda. ’ 

A Casamicciola si rinvengono le celebri acque del Castiglione che, oltre ai prin- 
eipii comuni, contengono molto cloruro di sodio e discreta dose di bicarbonato di 
soda. Queste acque per l’abbondanza di cloruro sodico sono in fama come pnr-. 
gative. 

Sono usate in lutte quelle malattie, in cui fa bisogno promuovere la catarsi in- 
testinale : Stitichezza abituale, iperemie spinali ricorrenti, infiammazioni croniche 
del midollo e meningi spinali, emorragie cerebrali con residuali paralisi ecc In 
realtä queste acque non curano le precedenti malattie, ma eliminando le feci, pro- 
ducenglo una derivazione intestinale,, colla eliminazione di molto liquido sieroso 
favoriscono il buono andamento del morbo. 

Le acque del Cappone contengono meno cloruro di sodio di quelle del Casti- 
glione. Sono adibite st per giü per lo stesso scopo. 5 
- L’acqua Media di Castellammare di Stabia contiene grammi 2,5146 di eloruro di 
sodio, 0,9375 di solfato di soda per ogni litro, oltre a poca quantitä di bicarbo- 
nato di soda e di solfato di magnesia. Queste acque sono leggermente purgalive. 

Si adoperano nella stagione estiva, in cui si possono bere quattro biechieri della 
detta acqua. Si pud rendere piü atliva colla aggiunta di un sale purgativo, ordi- 
nariamente si preferisce il tartaro solubile. La temperatura dell’ acqua media oscilla 
tra 16-18 C. i 
_ L’acqua del Muraglione contiene gram. 5,8573 di cloruro di sodio e poca quan- 
titä di bicarbonati e di solfati. Pel cloruro di sodio riesce purgativa. Mezzo litro 
di acqua del Muraglione produce una evacuazione ventrale abbondante. 

Le acque dei Bagnoli, oltre ai soliti prineipii, contengono gram, 1,5090 di celo- 
ruro di sodio e gram. 1,3795 di bicarbonato di soda. La temperatura di queste 
acque oscilla, secondo le diverse. terme, tra 44-50 C. Si adoprano quando si vuole 
una leggiera azione purgativa assieme all’azione di mediocre quantitä di sostanze 
alcaline. .r 

_ Tra le acque estere non bisogna trasandare le celebri acque di Vals, che sono 

sorgenti alcaline fredde e numerosissime (S. Giovanni bicarbonato di soda gram. 
1,480 per ogni litro, Rigoletto gram. 5,800, Preziosa 5,940 , Desiderata gram. 
6,040, Maddalena gram. 7,280). 


“ 
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Diremo solamente chei carhonati di potassa sono sopportati dallo 
stomaco piü difeilmente di quelli di soda, che danno piü facilmente 
luogo alla gastrite, specialmente quando se ne protrae | uso, pereiö 
in generale si preferisce di usare i carbonati di soda. Faceiamo no- 
tare perö che ai carbonati di polassa si attribuisce un’ azione diu- 
retica piü intensa dei carbonati di soda, e, in secondo luogo, che 
si usano a preferenza contro la gotla, perche gli urati di potassa 
sono solubili piü facilmente dei sali di soda corrispondenti. 

Usi terapeutici. — Saranno studiati con quelli dei carbonati di 
soda (vedi pag. 31). 


Dosı E prepararı. — Internamente i carbonati di potassa non sono u- 
sati che sotto forma di saturazioni (preparati superflui ). Esternamente 
sono piü usati di quelli di soda. 

1. Carbonato di potassa del commercio. 

3. Carbonato di polassa purificato. 

3. Carbonato di potassa puro. 

4. Liquore di carbonato di polassa. — Contiene 33 '/, di carbonato 
di potassa per 100 di acqua. Dosi : 0,5-2,0. (9-30 gocce). 

5. Eicarbonato di potassa. 

Per gli altri preparati, veegasi Carbonato e Bicarbonalo di soda. 


CARBoNATo Di Lirına. — Il carbonato di litina, il solo sale di litina 
usato in terapeutica, si presenta in forma di una polvere bianca , ino- 
dore, d’un sapore fortemente alcalino. E pochissimo solubile nell’ acqua 
comune, un poco piü nell’ acqua carica d’ acido carbonico ; sotto questo 
rapporto il litio forma dunque come un tratto d’unione fra i metalli al- 
calini e i metalli alealino-terrosi. 


Azione fisiologica. — Introdotto nello stomaco dell’ uomo, in dosi 
terapeutiche , non fa temere ‚cidenti da parte del cuore piü dei 
sali di potassa. Viene assorbIto facilmente, e, secondo BENCE JO- 
NES, si puö agevolmente, per mezzo dello spettro, dimostrarne la 
presenza in tutti i tessuti. Dicesi che abbia proprietä diuretiche-piü 
intense dei sali di potassa ; sotto la sua influenza, l’ eserezione del- 
’’ acido urico & stata trovata ora aumentata, ora diminuita. 

Pare che sciolga I’ acido urico meglio dei sali corrispondenti di 
potassa. Secondo LIPOWITZ € UrE , 250 parti di una soluzione di 
carbonato di litina , alla temperatura di 39 gradi, sciolgono quasi 
1000 parti di acido urico. Secondo GARROD, se si mettono pezzi di 
cartilagini e di ossa, appartenenti a gottosi, ed incrostati di urato 
di soda , in soluzioni egualmente concentrate di bicarbonato di li-- 
tina, di carbonato di potassa e di carbonato di soda, si constata 
che dopo un certo tempo quelli immersi nella soluzione di litina 
sono privati interamente del loro urato, mentre nella soluzione di 
potassa non lo sono che in parte, e nella soluzione (di soda non lo 
sono affatto. Bet, 

Uso terapeutico. — Dopo GARROD, il litio viene spesso usato con- 
tro la gotta. Questo osservatore dice di aver veduto le concrezioni 
sgottose diminuire sotto la sua influenza ed in ultimo scomparire in- 
teramente In parecchi casi, gli accessi hanno diminuito di fre- 
quenza e lo stato generale dell’ infermo € migliorato. & 

Sopra tale questione manchiamo ancora dimolti esperimenti,almeno 
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presso di noi in Germania, dove la gotla vera non si mostra che 
raramente. Diremo altrettanto del suo uso nella renella uriea (1). L’u- 
so del litiov eontro l’artrite deformante e contro il reumatismo ha 
senza dubbio la sua origine in una confusione di queste malattie 
con la vera gotta. La sua utilitä in questi casi finora non @ stata 
confermata. — Recentissimamente si & raccomandato Il’ uso del car- 
bonato di litina, per inalazioni, nel croup e nella difterite, ma que- 
sta indicazione ha un’importanza efimera. 


Dosı: 0,005-08 pro dosi (1,5 pro die) (2), in polvere o in acqua ca- 
rieca d’ acido earbonico. — Pareechie sorgenti minerali naturali conten- 
sono un poco di litina,, specialmente quelle di Durliheim , Salzschlirf, 
Baden-Baden, ( Vals, sorgente Maddalena ). 


$ 3. — SALI VEGETALI ALCALINI. 


Azione fisiologica. — 1 tartrati, gli acetati, i citrati alcalini si 
trasformano giä parzialmente nell’intestino in böcanbonati, e com- 
paiono sempre nell’orina in forma di carbonati. BUCHHEIM attri- 
buisce la causa di questa trasformazione , parte a processi di fer- 
mentazione, parte all’ azione dell’ acido carbonico che si trova nel 
canale intestinale ; per effetto di quest’azione, gli acidi organici 
divenuti liberi passerebbero nel sangue e le basi resterebbero nel- 
l’intestino in forma di bicarbonati. 

Avendo l’esperienza dimostratu che i sali alcalini vegetali hanno 





(1) Certamente ne la litonosi urica ed ossalica, ne la gotta possono guarire sicu- 
ramente coll’ uso del carbonato neutro o del citrato di litina,, o coll’uso del bi- 
carbonato di soda o del carbonato di potassa. Questi rimedii non possono impe - 
dire l’ ulteriore formazione dell’ acido urico: appena valgono a fare eliminare |’ a- 
cido urico sotto forma di urati piü solubili. Bisogna perö eonvenire che nello stato 
odierno della scienza noi non sappiamo se l’eccesso di acido urico nell’organismo 
sia la vera e sola anomalia della gotta. BE funr di dubbio. che il segreto per la 
cura di questi morbi sta nel sapere, innanzi tutto, usare alcune regole igieniche 
e dietetiche : senza la conoscenza e la rigorosa osservanza di queste regole la gua- 
rigione si [arä sempre aspettare, non ostante l’uso di qualsiasi farmaco. Bisogna 
modificare il ricambio materiale, bisogna far si che alcuni principii non si formino, 
se vuolsi ottenere lo scopo. i 

Non posso scendere a minuti particolari, ma dird in succinto che il moto al- 
l’aria aperta, l’ aria di campagna, l’idroterapia, la ginnastica jgienica , il bere 
molta e buona acqua da una parte: dall’altra il cibarsi di carne e verdure a pre- 
ferenza, senza amidacei, alcoolici, caffe ed altre sostanze che rallentano il ricam- 
bio materiale nella litonosi urica e nella gotta: il cibarsi di sola carne con qual- 
che pesce poco grasso conditicon poca sugna od olio, nella caleolosi ossalica, sono 
i precetti che si debbono osservare piü di ogni altra cosa. I rimedii farmaceutici 
non possono fare altro che coadiuvare la cura. A questo scopo si usano le acque 
di Carlsbald, di Vichy, di Castellammare, di Gurgitello, di Vals, di Montecatini; 
oppure ji seguenti farmaci assieme combinati, 


‚Bicarbonato di soda gram, due 
Carbonato di litina effervescente gram, uno 
Carbonato di potassa centg. venti 


Da sciogliersi in un mezzo litro d’ acqua. $ 
Qualeuno nella calcolosi ossalica usa assieme ai precedenti rimedii il fosfato 


di soda alla dose di 2-4 gram. sciolto in molta acqua. 
(2) Cuarcor & arrivato, senza inconvenienti, fino a 3 grammi al giorno, 


_ 
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perfettamente la stessa azione fisiologica dei carbonati alcalini, ri- 
Inandiamo a ciö che abbiamo giä detto dell’ azione fisiologica di que- 
sti ultimi. 

E lunei dall’esser certo che gli acebati sieno piü diuretici dei 
carbonati, Sotto questo rapporto, non abbiamo potuto mai consta- 
tare fra questi due sali la minima differenza ; per altro & costante 
che gli acetati alcalini introdotti nello stomaco si trovano, nel san- 
oue dei reni, allo stato. di carbonati ; non si vedrebbe dunque per- 
ch& gli uni sarebbero migliori diuretici degli altr. 

L’ azione’ purgativa di questi sali © molto incerta, come per altro 
quella dei carbonati alcalini, 

Noi non esitiamo a considerare i sali alcalini vegetali come in- 
teramente superflui nella pratica , perche i carbonati possono be- 
nissimo farne le veci. 


Acktaro vı Porassa.—L’acetato di potassa (C’H?KO?) & una massa sa- 
lina molto deliquescente . quasi neutra o molto debolmente alcalina , 
solubilissima nell’aequa o nell’alcol. 

Uso terapeutico. — Veggasi appresso. 

Dosi : 0,5-3,0 pro dosi (10,0 pro die) ; in soluzione,, per lo piü in 
forma di saturazioni, talvolta anche in pillole, associato ad altre sostanze 
attive (per esempio la radice di rabarbaro ). 

1. Solusione d’ acetalo di potassa. — Liquido chiaro, incolore, conte- 
nente 33 Y, di acetato di potassa per 100 di acqua. Dosi: 2,0 10,0 
(50,0 pro die). 

Ackraro DI 80pA. — L’ acetato di soda (C’H’Na0®-} SH?”O) non & de- 
liquescente come |’ acetato di potassa: perciö pud essere usato in polvere. 

Superfluo, come l’acetato di potassa. Le stesse dosi. 


TARTRATO E BITARTRATO DI sea. — Il tartrato neutro di potassa 
Kg 
K| 


lato ed amaro, molto facilmente solubili. 


©'H'0%, si presenta in. forma di eristalli limpidi , d’un sapore sa- 


Il tartrato acido di potassa n \ C'H'0®, ha un sapore acidulo, & difüi- 


cilmente solubile (1:180 d’acqua fredda, 1:20 d’acqua bollente). 
Usi lerapeulici. — Veggasi appresso. BERN 
Dosi: 1. Tartrato di potassa.—0,5-2,0 (8,0 pro die); eoöme lassativo, 
15-30 pro dosi. 
9. Bitartrato di yolassa, cremore di tartaro. — 0,5-3,0 pro dosi (10,0 
pro. die) ,; come lassativo, 2-8 in polvere (difhieilmente solubile). 
Tartrato di soda. — Sapore debole ; facile solubilitä ; interamente su- 
pertluo. an 


TARTKATO DI PoTAssA E DI S0DA.— 11 tartrato di potassa e di soda, 0 
sale di Seignette, Fr 0+H40° #40; vappresenta grossi prismi rom- 


boidali, trasparenti, molto facilmente solubili (nella loro metä d’acqua 
fredda ), di un -sapore salato ed amaro. 3 

Dosi. Le stesse di quelle del bitartrato di potassa. Interamente su- 
perfluo. Er 


- 
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Uso terapeulico dei carbonati e dei sali vegetali alcalini. 


I carbonati ed i sali vegetali, di potassa e di soda, si somigliano 
molto, tanto dal punto di vista della loro azione terapeutica, che 
da quello della loro azione fisiologica. Senza dubbio vi sono dei 
casi in cui bisogna amministrare uno di questi sali a preferenza 
dell’altro; ma in fondo le indicazioni sono identiche per tutti que- 
sti composti. Per evitare dunque ripetizioni, ci pare conveniente 
di studiare contemporaneamente queste indicazioni generali, riser- 
bandoei d’indicare, per ogni caso particolare, il sale alcalino che 
va prescritto a preferenza. 

TI sali in questione sono usali principalmente nei calarri cro- 
nici delle varie mucose. 

Si usano nel catarro dello slomaco ed in alcune allre affezioni 
gastriche. 

In questi casi per lo piü sono prescritti in forma di acque mi- 
nerali alcaline, ed alla loro azione viene allora naturalmente ad 
aggiungersi quella degli altri sali che entrano nella composizione 
dell’acqua adoperata. Come preparato farmaceutico, non si usa al- 
tro che il bicarbonato di soda. Si usa anche prescrivere 1’ acetato 
di potassa in forma di saturazione, e questo sale @ stato ora spe- 
cialmente raccomandato (MAROTTE), ma non gli si deve attribuire 
nessuna azione particolare. — Gli alcalini potranno essere preseritti 
con probabilitä di successo nelle circostanze seguenti. Primiera- 
mente, nel calarro gastrico cronico. E noto che non & sempre 
facile decidere con certezza , in presenza di una dispepsia croni- 
ca 0 di altri fenomeni che indicano un disturbo delle funzioni ga- 
striche, se questi fenomeni sono dovuti realmente a quell’ altera- 
zione anatomica che costituisce il vero catarro Se questo & il ca- 
so, l’uso degli alcalini, coadiuvato Ms un regime conveniente, do- 
vra essere considerato come utilissimo. Il modo di amministra- 
zione poträ essere variato. Si prescriverä il sale alcalino farma- 
ceutico, in forma di polvere, o di soluzione, o di pastiglie (di Vi- 
chy, d’Ems, di Bilin). Oppure si laverä lo stomaco, per mezzo della 
pompa gastrica, servendosi di una soluzione di bicarbonato di so- 
da; questo modo di amministrazione & stato usato molto spesso in 
‚questi ultimi tempi, e possiamo raccomandarlo. Oppure finalmente, 
e ciö € meglio quando sia possibile, si prescrive un’ acqua mine- 
rale alcalina semplice 0, a preferenza, clorurata; spesso anche si 
usa un’acqua alcalina contenente dal solfato di soda (veggasi lo stu- 
dio di-questo sale). In secondo luogo, gli alcalini esercitano un’in- 
fiuenza sovente molto favorevole sopra quella sindrome che s’iindica 
eol nome di stato gastrico (anoressia, percezioni gustative anor- 
mali, nausee , talvolta vomiti, eruttazioni, senso di pressione e di 
pienezza nella regione epigastrica, patina piü 0 meno densa sulla 
lingua); questo stato gastrico accompagna spesso altre affezioni acute 
0 croniche (per esempio la tisi), 0 si presenta in una maniera in- 
dipendente , particolarmente nelle persone che fanno poco moto, 
mentre si nutrono lentamente. Non & affatto dimostrato che essa 
dipenda realmente da uno stato catarrale della mucosa gastrica 
(PRAUBE).. E buono notare che in questo caso, 1’ uso dei sali alea- 
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lini fallisce molto spess0 , mentre quello dell’ acido celoridrico dä 
buoni risultati, e non & sempre possibile di deeidere in precedenza 
a quale di questi due medicamenti & piü utile di ricorrere Secondo 
i migliori osservatori, il punto che si deve eonsultare a preferenza 
& ]o stato della lingua. Una patina molto caratterizzata esistente 
sopra questo organo indica l’uso degli alcalini. 

1a loro eficacia nel catarro.dello stomaco e nello stato gastrico 
si laseia facilmente spiegare con, ciö che abbiamo detto nella parte 
fisiologiea. — Gli alealini trovano anche. un’ indicazione sintomalo- 
logica in quello stato dispeptico che accompagna Ja pirosi, e che 
si manifesta con un sapore acido nella bocca, con eruttazioni aci- 
de, con I’ aciditä delle materie vomitate .e delle feci; questo stato 
si presenta Spesso negli adulti, ma piü spesso ancora.nei bambini. 
In questo caso gli alcalini neutralizzano gli acidi in ‚eccesso , ma 
non possono Opporsi al loro sviluppo, e quindi non Poss0no attac- 
care in un modo speciale jl processo morboso fondamentale. — Que- 
sto uso degli alcalini come antiacidi richiede certe misure di pru- 
denza, che l’esperienza ha imparato a conoscere, € che del resto 
concordano con ciö che noi. conosciamo dell’ azione fisiologica di 
questi composti. Cosi quest-uso non doyrä essere continuato per 
lungo tempo , poiche finirebbe per produrre‘' un effetto intera- 
mente opposto a quello del principio , eioe aumenterebbe la quan- 
tita di acidi, invece di farla diminuire. Secondariamente, gli alca- 
lini non debbono essere amministrati in dosi troppo alte. Da ulti- 
mo, bisogna evitare di farli prendere durante jl pasto, o immedia- 
tamente prima o dopo, perche allora potrebbero neutralizzare una 
quantit& troppo grande di SUCCO sastrico. Il bicarbonato di soda 
merita Ja prelerenza sugli altri antiacidi nel caso in eui le-feci sono 
normali, quando, per conseguenza, il processo morboso & limitato 
allo stomaco (veggasi Garborgg? di calce e di magnesia). — I bi- 
carbonato di soda € anche usato sintomaticamente contro i vomili 
intensi, siano 0 nO collegati con un’alterazione anatomica dello sto- 
maco. Ma qui agisce l’acido carbonico, piuttosto che l’alcalino, ed 
in. questo caso si poträ dare la preferenza all’acido carbonico am- 
ministrato sott’altra forma. — Relativamente all’ uso degli alcalini 
nell’ulcera dello stomaco, rimandiamo all’articolo Solfato di soda.— 
Da ultimo, faremo notare che , nel catarro gastrico acuto e nella 
sastrite propriamente detta (per avvelenamento), i carbonati ed i 
sali vegetali alcalini sono almeno superflui. 

Nei calarri intestinali cronici, talvolta si ottengono eccellenti 
effetti dalle acque minerali alcaline, poiche solo in questa forma 
si usano gli alcalini in questo caso. Si scelgono a preferenza le ac- 
que di Ems, di Karlsbad, di Tarasp, di Kissingen, di Wiesbaden 
(riguardo a quest/ultima, vegg. Clorwro di sodio); tutt'al piü come 
alealino farmaceutico si usa il sale artificiale di Karlsbad. Queste 
acque alcaline producono specialmente effetti favorevoli, a condi- 
zione perö che l’infermo segua nello stesso tempo un regime con- 
veniente, nei casi di catarro intestinale accompagnato da costipa- 
zione o da evacuazioni alvine irregolari. 

Nel calarro eronico dei canali Diliari e nella colelitiasi i car- 
bonati alcalini (come pure i solfati alcalini ed il cloruro di sodio), 
usati specialmente sotto la forma di acque minerali, sono medica- 
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menti molto utili. Si sono voluti spiegare i loro buoni effetti col 
dire che la formazione dei calcoli biliari era favorita, e in certo 
modo determinata dalla mancanza di alcalini nella bile; si @ detto 
anche che gli alcalini, specialmente i sali di soda, avevano la pro- 
prietä di attivare la secrezione della bile. Quantunque queste teo- 
rie non sieno suffieientemente dimostrate, pure lesperienza depone 
in favore dell’uso deeli alcalini nella colelitiasi. F. Horrmann li 
preseriveva per sciogliere i calcoli biliari. In seguito spesso abban- 
donati, il loro uso, specialmente in forma di acque minerali (Karls- 
bad, Marienbad, Vichy, ecc.), & stato nuovamente messo in voga 
ed approvato da osservatori molto sperimentati (FRERICHS). Senza 
dubbio gli alcalini non possono attaccare i calcoli che hanno una 
ceorteceia di carbonato di calce; ma anche in questo caso POSSono 
produrre utili effetti. 

I carbonati alcalini, usati in forma di acque minerali , godono 
ancora una riputazione meritata contro I calarri cronici della mw- 
eosa respiraloria,, della mucosa delle laringe, della trachea , dei 
bronchi, della faringe. Talvolta sono usati anche in inalazioni. Noi 
non li abbiamo mai visti guarire radicalmente il catarro granuloso 
della faringe; ma li abbiamo visti secondare molto favorevoliınente 
F azione di altri medicamenti. Faremo notare espressamente che, 
per indicare l’uso degli alcalini, i catarri respiratori debbono essere 
semplici, idiopatici; quando sono secondari, la natura dell’affezione 
fondamentale non permette che raramente l’uso delle acque mine- 
rali in questione, e specialmente di quelle di Ems e di Salzbrunn. 
Numerose esperienze hanno dimostrato che l’uso di queste sorgenti 
deve essere evitato nei casi di tisi, poiche non @ raro di vederlo 
aliora produrre effetti nocivi, specialmente quando -esiste una ten- 
denza alle emottisi. 

Le acque alcaline, particolarmente quelle di Ems, sono state an- 
che molto vantate, per applicazioni locali, nel trattamento della 
metrile cronica e del calarro cronico della vagina, ma non si 
sa ancora in modo molto certo se, nei fatti favorevoli osservati , 
la parte principale, o solamente una parte essenziale, spetia a que- 
ste acque alcaline. Nel catarro cronico della vescica , qualungue 
ne sia la causa, l’uso di queste acque minerali produce certamente 
gli effetti piüı favorevoli. Le acque che si usano a preferenza in 
questo caso sono quelle di Ems, di Vichy, di Wildungen, di Karls- 
bad; & raro che si ricorra allora al bicarbonato di soda farma- 
ceutico. 

 Basandosi sopra teorie fisiologiche e sopra osservazioni cliniche, 
Si sono usati gli alcalini in molti altri stati morbosi. Se ne sono 
ottenuti notevoli vantagei nella renella e nella golta. E inutile dire 
che non devono essere usati quando i sedimenti urinari sono for- 
mati di fosfati terrosi; quando sono costituiti da ossalati, & dificile 
stabilire la condotta da tenere, poich& certi osservatori , movendo 
Specialmente da deduzioni teoriche, dichiarano che i carhonati al- 
calini allora sono nocivi, mentre altri affermano che possono agire 
eflicacemente. Nella renella urica, l’uso dei carbonati e dei sali ve- 
getali alcalini, associato ad un regime dietetico conveniente, riesce 
‚eertamente utile. Con l’uso prolungato di questi sali, si vede dimi- 
nuire jl grado di aciditä dell’urina, e decrescere la disposizione alle 

NOTUNAGEL e ROSSBACH. — Mat. med, 5 


34 CARBONATI RE SALI VEGETALI ALCALINI. — USO TERAPEUTICO 


conerezioni. Spesso si & constatato che le conerezioni esistenti di- 
ventavano piü piccole e finivano per essere eliminate. Gli alcalini 
esercitano semplicemente un’azione sintomatica nella ranella urica, 
oppure sono capaci di sopprimere definitivamente quest’ affezione ? 
Questo non si e@ potuto ancora decidere. Anche qui si darä la pre- 
ferenza alle acque minerali; quelle che vengono usate piti spesso 
sono: Vichy, Karlsbad e Bilin. Se si vuole usare un preparato far- 
maceutico, si dovrä, come in tutti i casi di questo genere, dare la 
preferenza ai sali di soda, poiche l’uso prolungato di questi sali de- 
fatiga la digestione molto meno dei sali di potassa. Vero @ che pa- 
recchi medici, speciälmente gl’Inglesi, preleriscono i sali di potas- 
sa, nella diatesi urica, basandosi sopra questo fatto che l’urato acido 
di potassa @ un poco piü solubile del sale sodico corrispondente ; 
ma questo piccolo vantaggio € compensato largamente dall’ incon- 
veniente che hannoi sali di potassa di disturbare la digestione piü 
dei sali di soda. L’utilitä dei sali in questione contro la gotta non 
puö.essere contestata , secondo il parere dei migliori osservatori. 
In generale in questo caso si dä la preferenza ai preparati di po- 
tassa, a causa della solubilitä un poco magsiore dell’urato di potas- 
sa, ed inoltre perche i sali potassici hanno un’azione diuretica mag- 
siore di quelli di soda. L’ esperienza ha dimostrato la loro utilitä 
nel trattamento degli’ accessi di gotta acuta , nonch@ per calmare 
’esıcerbazione dei dolori articolari; ma il loro uso prolungato non 
& meno utile nella gotta cronica, quando non esiste nessuna infiam- 
mazione articolare. Talvolta, in seguito a questo trattamento, si ve- 
dono infermi che da anni soffrivano violenti e numerosi accessi di 
gotta, essere liberati per lungo tempo da questi accessi, nello stesso 
tempo che il loro stato generale migliora (GARROD). Questo tratta- 
mento & controindicato negli individui molto vecchi, oppure quando 
esiste una complicazione considerevole da parte dei reni , oppure 
finalmente nei casi di disturbi digestivi intensi. Nella gotta cronica, 
si useranno a preferenza le acque minerali (Vichy, Karlsbad, Neue- 
nahr, Marienbad, Wiesbaden, Homburg, Baden-Baden). Se si usano 
preparati farmaceutici , si devono prescrivere a piccoli dosi, ripe- 
tute parecchie volte, in soluzione .allungata, e mentre lo stomaco 
& vuoto, poco tempo prima dei pasti. Quando esistono notevoli di- 
sturbi digestivi, si ricorre a preferenza al bicarbonato di soda. Mas- 
SYER, che aveva trovato, prima di GARROD, ’acido urico nelle con- 
crezioni gottose, e che aveva visto läla causa della gotta, prescri- 
veva l’acetato di potassa (l). 


nn 


(1) Si pud usnre per la indicazione detta di sopra la seguente soluzione salina, 
come un surrogato delle acque minerali di Karlsbad. 


Sollato di Boda. =. err 2.0 Sa a gram. 2 
Carbönato.di oda... fe. „mau RER 2% 
Eloturo Ausodio.... \e ou, «nz gram."l 
Sulfato di potassa e Carbonato di litina. . ana gram. '% 


Da sciogliersi in un litro di Acqua di funte. eR 

Questa soluzione si fa riscaldare nel bagno maria fino a 25 0 35 C.e cosiri- 
scaldata si beve alla dose di mezzo litro fino a due litri nella giornata. 

Per la stessa indicazione si pud fare uSO del sale di’ Karlsbad, che si trova na- 
turale nel commercio sotto il nome di Kzrisbader Sprudelsalz. 
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Spesso si amministrano i carbonati e i sali vegetali alcalini co- 
me dinretici; a tale.scopo si suole usare 1’ acetato di potassa, il 
quale infatti merita la preferenza, come spesso abbiamo potuto spe- 
Yimentare noi stessi. P. FRANK, BRIGHT ed altri medici, hanno par- 
ticolarmente preconizzato il bicarbonato di potassa; ma le proprietä 
diuretiche di questo sale non sono certamente superiori a quelle de- 
gli altri sali alcalini. 

Nel diabete mellito , gli alcalini sono stati prescritti frequente- 
mente, sopratutto dopo MIALHE, il quale ammettendo che la glicosu- 
yia dipendesse da un’alcalinitä insufficiente del sangue, era natural- 
mente portato a fornire ai diabetici l'alcali che loro faceva diletto. 
La teoria di MiaLuE & abbandonata, senza perö che il suo tratta- 
mento lo sia anche completamente. Certo i preparati alcalini far- 
maceutiei non hanno avuto nessun successo nelle mani della mag- 
gior parte degli osservatori, © quelli che, come GRIBSINGER, hanno 
veduto aleuni rari effetti favorevoli, non parlano di altro che di un 
miglioramento dello stato generale, di una correzione dei fenomeni 
subbiettivi, mai perö di una diminuzione della quantitä di zuechero 
nelle orine. Per contrario nei casi in cui la malattia era inoltra- 
ta. in cui l’infermo si trovava in pieno periodo di consunzione , i 
carbonati alcalini si sono mostrati nocivi, ed anche in casi in cui 
la malattia era ancora recente, si & visto che esercitavano sulla di- 
sestione un’azione funesta, quando erano dati ad alta dose e per lungo 
tempo. L’uso di certe acque minerali alcaline (Karlsbad, Neuenahr, 
Vichy) ha perö prodotto effetti favorevoli ; numerose osservazioni 
hanno dimostrato che queste acque potevano agire vantaggiosamente 
sul diabete; ma & molto contestabile che esse abbiano mai prodotto 
euarigioni definitive. Questi buoni risultati devono attribuirsi ai car- 
bonati alcalini stessi? Di ciö &@ permesso dubitare, se si considera 
l’inefficacia dei preparati alcalini farmaceutici nonche di altre ac- 
que minerali, egualmente ricche di prineipii alcalini ı SENATOR); in- 
fatti, l’esperienza dimostra che tutte le sorgenti alcaline sono lun- 
gi dal possedere la medesima efficacia contro la glicosuria (1). 


(1) Io credo che l’uso degli alcalini nel diabete zuccherino non solo riesce di 
nessuna utilitä agli infermi, ma pud produrre vero danno, quando si usino grandi 
dosi di farmaco o se ne prolunghi l’uso,, per la cachessia alcalina che determi- 
nano. Io credo poco al potere, che hanno gli alcalini, di rendere il zucchero dia- 
betico piü ossidabile ; e non mi fanno molta impressione certi esperimenti , coi 
quali qualcuno crede di aver dimostrato la somma importanza degli alcalini nel 
diabete, solo perch& la puntura fatta nel determinato punto del quarto ventrjcolo 
riesce ineflicace se previamente si inietti nelle vene di un animale una soluzione 
di bicarbonato di soda. 

Son sicurissimo che gli alcalini non curano mai il diabetico che segnita a ci- 
barsı di farinacei e simili. 

Io erelo fermamente che il miglioramento degli infermi diabetici che vanno a 
eurarsi a Vichy od a Karlsbad, deve attribuirsi alla dieta rigorosa, a cui son sot- 
toposti simili ammalati. 

La Terapia contemporanea per la cura del diabete mellito ha fatlo un gran 
Passo nella scienza medica e ni gode | animo il dire che l’Egregio Prof. Can- 
tani & stato il pioniere di belle scoperte. 

‚La dieta carnea rigorosa, prolungala, fatta a tempo, pria che si effettuino le- 
Sioni importanti secondarie, & l’unico, il solo eroico rimedio contro questo morbo 
pel passato tanto funesto all'umanitä. Pare impossibile come qualche Italiano di 
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Negli awvelenamenti aculi per acidi, i carbonati alcalini rap- 
presentano degli antidoti razionali, senza pero presentare nessun 
vantageio sulla creta e sulla magnesia. 

Questi sono gli stati morbosi che possono essere trattati con mag- 
giore 0 minore Successo coi carbonati e coi sali vegetali alcalini. 
Per completare l’argomento aggiungeremo le osservazioni seguenti 

Nella obesita, i carbonati alcalini sono perfettamente inutili; nes- 
suno li prescrive in forma di preparati farmaceutici, e gli effetti 
vantaggiosi ottenuti con le acque di Karlsbad, di Marienbad, ece., 
devono piuttosto essere attribuiti ai solfati alcalini ed alla loro 
azione purgativa. — Come purgalivi, vi sono ancora dei medieci che 
usano con predilezione i Zartrati di potassa;, ma questi non hanno 
nessun vantaggio sugli altri purganti salini, e d’altronde questi 
ultimi sono gia in quantitä sufliciente; perciö erediamo, che per al- 
leggerire il bagaglio farmaceutico, si dovrebbe rigettare interamente 
l’uso dei tartrati potassici come purganti, malgrado l’aureola vene- 
randa che li circonda. L’azione del cremore di tartaro, come agente 
« rinfrescante », nelle malattie acute febbrili, non puö esser presa 
sul serio. Degli altri stati morbosi, nei quali si sono consigliati i 
carbonati e i sali vegetali alcalini, non faremo menzione ; la loro 
eflicacia cotanto vantata nel reumalismo articolare aculo ci pare 
completamente illusoria. 

Per uso esterno, non si usa che il carbonato di potassa, ed € inu- 
tile dire che & stato raccomandato in moltissime affezioni. Non puö 
essere realmente utile che nella pitiriasi semplice,, nella pitiriasi 
versicolore, nell’ittiosi, e per preparare baeni locali irritanti. 


8 4. — FOSFATI ALCALINI. 


Loro importanza fisiologica. — 1 fosfati alcalini hanno una parte 
considerevole nel sangue e nei tessuti. 

Dal punto di vista dello studio chimico del sangue, @ importante 
richiamare prima l’attenzione sopra questo fatto , cio@ che i fosfati 
alcalini si comportano, rispetto all’ acido carbonico , perfettamente 
come 1 carbonati neutri alcalini. « IH chimico - dice LIEBIG — & sOr- 
preso nel vedere che, contrariamente a tutte le leggi conosciute , 
due acidi, uno gassoso. e l’altro fisso, uno fra i piü deboli e l’altro 
fra i piü forti, aventi una composizione chimica assolutamente di- 
versa, possano intanto formare, con gli alcali del sangue, dei com- 
posti che presentano gli stessi caratteri chimici: il fosfato di soda 
ha un sapore ed una reazione alcalina, come il carbonato di soda; 
una soluzione di fosfato di scda, in presenza dell’ acido carbonico 
libero, assorbe tanto acido quanto il carbonato di soda stesso; ol- 
tre a ciö, agitata con aria, o posta nel vuoto, o sotiomessa all’e- 
vaporazione, lascia sviluppare,, quasi tanto facilmente come fa il 


gran nome e parecchi stranieri apprezzano poco il valore inconcusso della dieta 
carnea e non credono alla guarigione del diabete mellito. E fuor di dubbio che 
il diabete causato da lesione rilevante in dati punti del cervello , il diabete cosi 
' detto nevrogeno da lesione organica grave non puö essere in aleun modo curato? 
ma il diabete cosi detto chilog?no si cura, modificando il cattivo regime dieteti- 
co. Mi rineresce il dirlo, ma per quelli che oppugnano si belle ricerche, si adatta 
a pennello il noto motto Biblico. 
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carbonato di soda, l’acido carbonico che ha assorbito, e ciö senza 

perdere la proprietä di assorbirne di nuovo. » L’acido fosforico e 

l’acido carbonico possono dunque sostituirsi mutuamente nel san- 

gue senza che le proprietä di questo liquido ne siano alterate. 0io 
ci permette di comprendere perche I’ uomo puö usare di un’ ali- 

mentazione esclusivamente animale o esclusivamente vegetale,, 0 

usarle alternativamente, senza che i processi normali della vita su- 

bisecano alcuna alterazione apprezzabile. Se un uomo si nutre di 
"sola carne, le cui ceneri , come & noto , contengono fosfati e non 

carbonati , allora nel suo sangue si vedono predominare i fosfati ; 
se per contrario mangia soltanto vegetali,, il sangue prende la 

composizione del sangue di bue o di montone. Mentre si vede 
canejare la composizione del sangue, si vede cangiare egualmente, 
‘ nello stesso senso, quella dell’ orina: nel primo caso, contiene fo- 
‘ sfati, nel secondo, carbonati. Le ricerche posteriori hanno confer- 
mato auesti dati di LIEBIG. 

I fosfati alcalini esistono nel sangue allo stato di sali basici 0 
neutri (Na?3P0O? , Na®HPO* ; K’PO*, K’HPO?). Nella cellula ani- 
male, invece, si trovano sempre fosfati acidi, e specialmente fosfati 

 potassici (KH?’PO°ı. Provvengono probabilmente dai fosfati basici 
del sanzue, i quali avendo abbandonato una parte del loro potassio 
agli acidi che si sviluppano continuamente nelle cellule,, si sono 
cosi trasformali in fosfati acidi. I fosfati alcalini esistono in abbon- 
danza in tutt’i liquidi nutritivi e in tutt’i tessuti, non solamente nei 
carnivori, ma anche negli erbivori; gli alimenti ed il sangue di que- 
' stı ultimi non ne contengono perö che una debole quantitä. Predo- 
minano nelle cellule di nuova formazione, che piü tardi saranno 
fortemente cariche di carbonati alcalini. Da queste condizioni & le- 
cito conchiudere che i fosfati esercitano, sulla formazione dei tes- 
 suti, un’influenza considerevole, quantunque ancora POoCO Cono- 
 sejuta. 

Le sostanze alimentari, vegetali, ed animali, contengono sempre 
una quantita di fosfati alcalini sufliciente pel mantenimento della 
vita degli erbivori e dei carnivori. Parecchie ragioni perö permet-. 

'tono di pensare che il fosfato di soda specialmente non prende ori- 
 gine che nell’organismo stesso, per la reazione receiproca del fo- 
 sfato di potassa e del cloruro di sodio ; questo fatto sarä esami- 
 nato piü da vicino quando tratteremo di quest’ultimo sale. 

Nei carnivori , la massima parte dei fosfati alcalini viene elimi- 
nata dai reni, in forma di sali acidi; la minima parte & eliminata 
 dall’ intestino. Negli erbivori, invece, 1’ acido fosforico & eliminato 
dall’ intestino, combinato cöl calcio e col magnesio. Infatti, nell’or- 
ganismo degli erbivori i fosfati alcalini , in presenza dei carbonati 
di calce e di magnesia, si trasformano in fosfati terrosi, mentre i 
earbonati alcalini, che hanno preso origine per la stessa reazione, 
' COmpariscono in massa nell’ orina. 

Tra i fosfati alcalini, il solo fosfato di soda & usato in medicina, 

 e solo accidentalmente. 


Fosrano: pr sona.— Il f.sfuto di soda (Na®HPO’-+12H?O) si presenta, 
 quando & preparato di fresco,, in forma di grossi eristalli romboidali , 
 meolori , trasparenti , i quali , all’aria asclutta, diventano rapidamente 
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efllorescenli, senza perö disgregarsi. Con la caleinazione, si trasforma in 
pirofosfato di soda. Reazione alcalina ; sapore salato,, fresco e non di- 
sgustoso ; facilmente solubile (in 2 parti d’acqua calda e 6 parti d’ac- 
qua fredda). 


Azione fisiologica. — Secondo LUDWIG, le soluzioni allungate di 
questo sale hanno la proprietä, come le soluzioni allungate di clo- 
"uro di sodio, di mantenere vivi per lJungo tempo j pezzi di nervi che 
vi si tengono immersi. 

Gli effetti prodotti sull’organismo da questo-sale finora non’sono 
stati studiati in modo molto preciso. Una dose elevata (10 grammi), 
iniettata nel sangue, darebbe luogo dapprima a spasmi tetanici, po- 
scia a [enomeni di paralisi generale, in mezzo 4 cui l’animale soc- 
comberebbe (FALCK). 

Amministrato internamente , in forti dosi , rallenterebbe tutte le 
perdite organiche, e, fra le altre, l’eliminazione del cloruro di sO- 
dio (BÖCKER). Il solo fatto chiaramente stabilito & quello della sua 
azione purgativa, la cui causa & identica a quella dell’azione pur- 
gativa del solfato di soda. Ma siccome contiene una grande quan- 
titä di acqua, per soddisfare a quella indicazione, si deve prescri- 
vere in dose maggiore di quest'ultimo sale. 


Uso lerapeutico. - I suoi usi terapeutici non SonO affatto in rap- 
porto con la sua importanza fisiologica. Basandosi sopra considera- 
zioni puramente teoriche,, & stato provato in molti stati morbosi 
(osteomalacia, rachitide, scrofola, ecc.), ma senza ricavarne nessun 
notevole vantaggio. E stato anche raccomandato nella diatesi urica;_ 
ına non ha nessuna superioritä sui carbonati alcalini, usati special- 
mente sotto forma di acque minerali. In questi ultimi tempi, STEPHEN- 
son, l'ha prescritto, a piccole dosi, contro la diarrea dei bambini; 
specialmente nei bambini nutriti col poppatoio o divezzati ; Occor- 
rono maggiori osservazioni per potersi pronunziare sul suo valore 
in questo caso. La sua utilitä bene stabilita & quella dovuta alle sue 
proprietä purgative; ma non si distingue dagli altri purganti salini 
che pel suo sapore piü gustoso (e@ pel suo prezzo piü alto). 

PrepARramı E Dosı. — 1. Fosfato di soda: 0,5--2,0, in polvere, in so- 
luzione; come purgante, 15,0-30,0. Nei bambini con diarrea, 0,1—0,5, 
al momento dei pasti. +8 

2. Pirofosfato di soda , affatto superfluo. Usi e dosi come il prece- 
dente. $ 


8 5. — SOLFATI ALÖALINI. 


Importanza fisiologica. — 1 solfati di potassa e di soda fanno par- 
te normalmente dell’organismo. Vi penetrano con gli alimenti, ma vi 
si producono anche per effetto dell’ossidazione dello zolfo contenuto 
nelle sostanze albuminoidi; questa ossidazione produce dell’acido sol- 
forico, che si combina con gli alcali in presenza dei quali si trova. 
I solfati si eliminano principalmente dai reni, si trovano in grande 
quantitä nell’orina, in seguito ad un’alimentazione animale abbondan- 
te; in minor quantitä dopo un’alimentazione vegetale ; rappresent ( 
senza dubbio un prodotto di metamorfosi regressiva, un prodotl® 
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eserementizio (GORUP, LEHMANN); la loro escrezione € dunque in rap- 
porto con quella dell'urea. Dopo l’ingestione di una quantitä consi- 
Nererole di solfati alcalini, la loro eliminazione puö anche farsi dalla 
mucosa intestinale (LAVERAN € MILLON). 
Nell’intes'ino, una parte di questi sali si riduce in solfuri. 
Sull’intestino i solfati alcalini ‚esercitano i loro piü importanti el- 
fetti medicinali. 


SOLFATO DI SODA , SALE DI GLAUBER, — 11 solfato neutro di soda 
(Na?SO'+10H?0) rappresenta gvossi eristalli trasparenti i quali, esposti 
all’ aria‘, perdono a poco a poco la loro acyua di cristallizzazione e si’ 
disgregano in una polvere bianca. Sapore salato ed amaro , facilmente 

solubile (in: un terzo del suo peso .d’ acqua & 30°). 


Aszione fisiologiea. — Canale digerente. — Una piccola dose (sino 
a 5grammi) non produce assolutamente nessun effetto. Dicasi lo stes- 
so se questa piccola dose & ripetuta, ma ad intervalli un poco lun- 
ehi, di cinque ore per esempio. Se invece gli intervalli sono di una 
ora, si manifestano effetti purgativi, come dopo l'ingestione di una 
forte dose. 

Ad alta dose (15-30 grammi), il solfato di soda provoca, dopo al- 
cune ore, evacuazioni fortemente acquose, che si accompagnano a 
sviluppo abbondante di gas , a borborigmi e a flatuositä di odore 
fetido; queste evacuazioni si ripetono parecchie volte. Ventiquattro 
ore dopo, le materie fecali sono ancora piü molli che allo stato nor- 
male. La maggiore 0 minore concentrazione della soluzione salina 
ha una debole influenza sulla produzione di questi effeiti : la dose 
sopraindicata purga egualmente quando & disciolta in 100 oin 1000 
grammi d’ acqua. 

L’appetito e la digestione non provano per lo piü nessun disturbo; 
eccezionalmente si producono nausee e vomiti , e questi fenomeni 
dipendono senza dubbio da un atto riflesso avente il suo punto di 
partenza nell’organo del gusto. Le coliche sono rare e quando si 
presentano sono molto leggiere. Dopo un uso prolungato invece l’ap- 
petito dimminuisce a poco a poco, la diarrea persiste e l’infermo perde 
del suo grasso e del suo peso. 

Escrezione urinaria e scambi. organici. — Piccole dosi, poco 0 
punto purgative, non esercitano nessuna modificazione apprezzabile 
sulla quantitä di orina secregata. Le orine contengono una piü forte 
proporzione di acido solforico, specialmente se il solfato di soda € 
stato preso in piccole dosi, frequentemente ripetute. Esse perö sareb- 
bero meno acide, e diventerebbero anche alcaline, dopo un uso pro- 
lungato del sale in parola (VÖHLER, MIALHE). 

SEEGEN pretende di aver osservato , dopo l’ingestione di piccole 
dosi di sale di Glauber (2 grammi), una diminuzione molto consi- 
derevole nell’eliminazione dell’urea (sino a 24 per 100). Ricerche piü 
esatte, fatte da Vorr sopra cani, non hanno dato per risultato che 
un aumento della quantitä di acqua assorbita ed un aumento pro- 
porzionale dell’escrezione urinaria; ma il rapporto fra la'quantitä di 
-a20t0 assorbita e la quantitä di azoto eliminata € rimasto sempre lo 
stesso. Il solfato di soda non esercita dunque nessuna influenza sulle 
combustioni degli albuminoidi. 
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La teoria dell’azione purgativa @ stata giä trattata altrove (v. inn.). 

Uso lerapeulico. — Ciö che segue si riferisce in ınodo generale 
ai diversi purganti salini, e non giä solamente ai solfati alealini, 
Abbiamo giä fatto notare che si potrebbe senza inconveniente fare 
a meno di moltissimi di essi. I solfati di magnesia e di soda, con 
le numerose acque minerali di cui questi sali costituiscono l’elemento 
attivo piü importante, sarebbero certamente sufficientissimi pei bi- 
sogni della pratica. 

Non abbiamo T'intenzione di esaminare qui tutti i vari casi in cui 
i purganti sono indicati ; ci limiteremo a notare le circostanze par- 
ticolari in cui 7 purganti salini merilano di essere preferiti agli 
aliri pur ganti, o in cui per lo meno non sono controindicati. 

Nella costipazione cronica, i purganti salini qualche volta sono 
utili. Si usano a preferenza in forma di acque minerali, che si fanno 
prendere, quando & possibile, alla sorgente stessa, poiche cosi gli 
infermi osservano meglio in generale le prescrizioni igieniche. Tutti 
i casi di costipazione cronica non si prestano all’uso dei purganti 
salini; quelli che vi si prestano meglio sono quelli che si presen- 
tano nelle persone sedentanee, che usano un nutrimento abbondante 
e ricercato ; qualche volta anche ji purganti salini agiscono molto 
vantaggiosamente contro la costipazione determinata da un catarro 
cronico dell’ intestino tenue. Se ne ottengono meno buoni risultati 
quando la costipazione riconosce per causa un’atonia dei movi- 
menti peristaltici dell’intestino crasso. Nella obesila spesso si ri- 
cava grande vantaggio dall’uso combinato di un’acqua purgativa 
scelta e di un regime conveniente. L’esperienza insegna che nella 
scelta di quest’ acqua bisogna tener conto dello stato dell’individuo. 
Se si tratta di una persona robusta, fortemente muscolosa, di buona 
salute si farä bene a consigliare le acque di Marienbad e di Karlsbad; 
se inveee ji muscoli sono rilasciati e poco sviluppati, il colorito pallido, 
si sceglieranno a preferenza le acque di Franzenshad o di Elster. Le 
diverse sorgenti di Tarasp rispondono a queste due indicazioni ( veg- 
gasi lo Studio delle sorgenli cloruro-sodiche). 

Il sale di Glauber e, in generale, j purganti salini, sono ancora 
prescritti nei casi in cui sö vuole sollrarre del liquido all orga- 
nismo dalla via inteslinale. Ciö accade specialmente nelle idropisie, 
allorquando l’eliminazione dell’acqua dai reni € insufliciente ed ha 
bisogno di essere supplita ; tale @ il caso delle idropisie che suc- 
cedono alle affezioni cardjache, all’ enfisema pulmonare, alla nefrite 
cronica. Si usa ancora di prescriverli nelle affezioni infiammmalo- 
rie febbrili, specialmente in quelle delle membrane sierose, sempre 
che si vogliono provocare evacuazioni alvine. Non si vede bene 
perche in questi casi si preferirebbero ad altri purganti, e l’osser- 
vazione clinica non dä nessuna racione di questa preferenza E 
dubbio anche che, nei periodi ulteriori delle infammazioni essuda- 
tive delle sierose, le evacuazioni alvine possano esercitare una in- 
fluenza essenziale sul riassorbimento dell’ essudato. Nelle infiamma- 
zioni delle meningi, nella iperemia cerebrale, i purganti salini pos- 
sono certamente esercitare un’azione favorevole sottraendo acqua 
all’organismo; ma offrono essi un vantaggio reale sulla senna, per 
esempio ? Questo non abbiamo potuto mai constatarlo. Insomma, 
questi agenti possono essere prescritti nelle affezioni infiammatorie, 
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ma senza presentare nessun vantaggio reale sugli altri purganti, e 
senza meritare di essere usati in modo esclusivo. 

L’uso dei sali purgativi suppone la mancanza di qualsiasi stato 
infiammatorio o uleeroso dello stomavo.e dell’intestino. Se questo 
stato esiste-e vi sia indicazione di un purgante ‚ per esempio nel- 
l’ ileo-tifo, nella disenteria , ec , si ricorrerä a preferenza ai cli- 
steri o ad altri purganti, come l’olio di ricino, il calomelano. Si 
& sempre eitata, come controindicazione all’ uso dei purganti salt- 
ni, l’esistenza di una affezione infiammatoria dell’ apparecchio uri- 
nario; ma questa controindicazione non ha grande .importanza. 
Infatti le ricerche fisiologiche ci mostrano che i purganti salini, 
quanto sono presi in forti dosi e provocano rapidamente evacua- 
zioni alvine, non si assorbono e non passano nei reni che in pic- 
colissima quantitä; d’altra parte l’esperienza prova che i solfati 
di soda o di magnesia possono essere amministrati senza inconve- 
niente alcuno, anche nella nefrite acuta. — Un fulto generale dimo- 
stralo dalla esperienza nell’ uso dei sali purgativi, € che le per- 
sone deboli, indebolite, li sopportano meno bene degli individui ro- 
busti e muscolosi. 

Recentissimamente ZIEMSSEN ha raccomandato specialmente il sol- 
fato di soda nella cura dell’ ulcera dello stomaco. Parecchi fatti 
appoggiano questa opinione e noi la confermiamo. I punto impor- 
tante. per guarire l’ulcera dello stomaco sarebbe, secondo ZIEMSSEN, 
di allontanare da quest’ organo il chimo (acido) cui non € possibile 
di mantenere neutralizzato. Ora, il solfato di soda per la sua azione 
stimolante sui movimenti peristaltici, permette di raggiungere piü 
razionalmente questo scopo. Si usa a preferenza il sale artificiale 
di Karlsbad, il quale € composto quasi interamente di sale di Glau- 
ber, poich@ non contiene che traccie insignificanti di cloruro di so- 
dio e di carbonato di soda Se ne fanno prendere, il mattino a di- 
giuno, uno a due cucchiai da the in un mezzo litro di acqua, che 
si fa bollire e si lascia raffreddare sino a 44° Reaumur. 


Dosı e preparamı. — 1. Solfato di soda purificato, sal mirabile Glau- 
beri. Come purgativo, alla dose di 15-50 grammi in una o in due volte 
a breve intervallo (un’ ora) ; in soluzione o in forma di elettuario. 

2. Solfato di soda secco, senza acqua di cristallizzazione. Come pur- 
gativo alla dose di 5-25 grammi. 

3. Supplemento. — Acque minerali saline alcaline.—Contengono, come 
elemento attivo principale, del solfato di soda ; ma nell’istesso tempo vi 
si trovano notevoli proporzioni di carbonato di soda, di eloruro di sodio 
e d’acido carbonico. Si ammette che la presenza di questi composti per- 
metta un uso .prolungato di queste acque, senza che ne risulti nessun 
notevole inconveniente per la digestione. Vi sono parecchie di queste 
sorgenti , in cui il sale di GrAUBER esiste assieme al solfato di magne- 
s1a ; parleremo di queste sorgenti a proposito di quest’ ultimo sale. 
1. Karlsbad, in Boemia. Le sue numerose sorgenti si distinguono per 
la differenza di temperatura piü che per la differenza di composizione. 
Contengono, per litro, circa 2 grammi di solfato di soda, acido carbo- 
mico e quantitä insignificanti di altre sostanze. Temperatura : Sprudel, 
74° GC. ; Schlossbrunnen, Mühlenbrunnen, Theresienbrunnen, Marktbrun- 
nen, tra 51° e 56° ©. ; Bernhardsbrunnen, 69" GC. 2. Marienbad in Boe- 
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mia. Sorgenti fredde (9°) contenenti solfato di soda due volte piü di 
quelle di Karlsbad (circa 5 grammi per litro) un poco piüu di cloruro 
di sodio, ma meno di carbonato di soda. Le sue due sorgenti piü im- 
portanti sono quelle di Kreuz e di Ferdinand. 3. Tarasp, nella Bassa- 
Engadina, si fa notare per le sue sorgenti di Lucius ed Emerita, tutte 
e due fredde (eirca 7° O0.) ; contengono una quantitä di solfato di soda 
a eguale a quelle delle acque di Karlsbad, ma hanno tre volte piü 
i carbonato di soda, di cloruro di sodio e d’acido carbonico. 4. Fran- 
zensbad in Boemia. Queste acque hanno quasi la stessa composizione di 
quelle di Karlsbad, ma sono fredde (10°). Il earbonato di protossido di 
ferro che vi & contenuto & in quantitä cosl minima, che non se ne deve 
tener conto. 5. Elster, nel Voigtland in Sassonia. Queste acque somigliano 
molto a quelle di Franzensbad ; sono fredde come quelle, ma conten- 
gono una maggiore quantitä di carbonato di protossido di ferro. 6. Ro- 
hitsch, nella Stiria; un poco di solfato e di bicarbonato di soda, quasi 
niente di cloruro di sodio. Fra le sorgenti che contengono sale di Glau- 
ber, eiteremo ancora quantunque ne eontengano pochissimo: 7. Fuered, 
nella Ungheria, € 8. Bertrich nell’ Eifel. 


8 6. — AZOTATI ALCALINI. 


AzoTATO DI SODA, SALNITRO DEL Onıni. — L’azotato di soda (NaNO°) si pre- 
senta in forma di cristalli romboidali, eircolari, trasparenti; ha un sapore 
fresco, salato; & solubile in 2 pärti d’ acqua fresca ed 1 parte d’acqua 
bollente. 


Azione fisiologica. —E quella dei sali di soda; non esercita dun— 
que quasi nessuna azione, neppure in dosi relativamente forti, ne 
sul sistema nervoso, ne sulla circolazione, ne sulla temperatura. 

Non si debbono dunque ammettere che con la massima riserva i 
fatti enunziati da LÖFFLERS, secondo i quali 150 grammi di nitrato 
di soda, amministrati in otto giorni ad uomini in buona salute, avreb- 
bero prodotto un indebolimento ed un rallentamento dei movimenti 
cardiaci, un abbattimento generale, nn’alterazione di carattere, di- 
magramento ed anemia. Questi fatti richiedono conferma. 4 

L’eserezione dell’orina sarebbe-dicesi— talvolta aumentata dal ni- 
trato di soda, nello stesso tempo che il suo peso specifico diven- 
terebbe piü alto. La massima parte del sale assorbito compare 
nelle orine. 

In forte dose purga facilmente. Be 


Uso terapeutico. — Noi consideriamo questo sale come intera- 
mente superfluo. Secondo RADEMACHER, dovrebbe la sua introdu-, 
zione nella pratica in sostituzione del sale potassico corrispondente 
alla sua azione meno nociva sulla digestione. Dapprima € stato pre= 
scritto come «antiflogistico », nelle affezioni infiammatorie febbrili. 
A proposito del nitrato di potassa,, abbiamo giä fatto notare ee 
questo sale, malgrado la sua certezza di azione, quando s’ iniett@ 
nel torrente eircolatorio non produce, quando & amministrato per 
la via dello stomaco, nessuna diminuzione apprezzable della tempe- 
peratura e del polso. Con maggior ragione bisogna dire altrettante 
de] nitrato di soda. Non conosciamo nessuna osservazione che 


mostri- incontestabilmente che il nitrato di soda, nelle dosi ordinae 
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riamente prescritte (0,5 — 1,0 pro dosi), possa agire sulla tempe- 
ratura, sul polso, sul processo locale, nelle affezioni acute febbrili. 
Noi stessi abbiamo prescritto questo medicamento moltissime volte, 
senza vedergli produrre effetti apprezzabili. Come diuretico e molto 
inferiore al nitrato di potassa. Esternamento puö essere utilizzato 
come quest’ultimo, per preparare miscugli refrigeranti. 


Dosı: 0,5-2,0.pro dosi (10,0 pro die), in soluzione. 

ÄzoTATo DI POTASSA, NITRO.— I] nitrato di potassa (KNO3) si presenta 
in forma di grossi eristalli romboidali, incolori, di sapore salato e fre- 
seo; si sciolgono facilmente nell’ acqua (in 4 parti d’ acqua fresca e in 
1 parte d’acqua bollente). 


Azione fisiologica. -- Abbiamo giä parlato , nelle generalitä sui 


'sali di potassa, degli effetti tossiei prodotti da questi sali, quando 
si iniettano in forti dosi nel torrente circolatorio. 


Qui studieremo gli effetti prodotti mell’ uomo, quando il nitrato 
di potassa viene amministrato per la via dello stomaco in dosi te- 
rapeutiche. 

Una piecola dose (0,5) non produce nessun’ azione apprezzabile. 
Se yuesta dose & ripetuta per un certo tempo, pare produca una 
diminuzione dell’appetito, costipazione, diuresi; parecchi autori pre- 
tendono di avere anche osservato uno stato scorbutico. Il nitrato 
di potassa passa interamente nel torrente circolatorio e si elimina 
melto rapidamente con le orine, 

Una forte dose (sino a 5 grammi), ingerita in sostanza o in so- 
luzione molto concentrata,, produce secchezza sulle mucose della 
bocca e della faringe, una sete viva, un senso di scottatura all’e- 
pigastrio ed eruttazioni; ma se la soluzione @ molto allüngata, non 
si osserva nessun effetto locale, e non si nota che un aumento della 
secrezione urinaria ed una elevazione del peso specifico dell’ uri- 
na; in parecchi individui si produce diarrea ; in altri invece co- 
stipazione. i 

Queste dosi non producono nessuna modificazione del polso e 
della temperatura. Perche il polso e la temperatura si abbassino, 
oecorrono dosi molto forti, e neppure vi si arriva nell’uomo, poi- 


‘ che per effetto della corrente rapida di diffusione che si stabilisce 


| 


; 


| 


(vedi le Generalitä) sopraggiunge una gastrite tossica, con dolori 
intensi, vomiti e diarrea. I sintomi generali che allora si osservano 
(debolezza eccessiva, svenimenti, indebolimento estremo della cir- 
eolazione, morte) sono attribuiti da qualche tempo all’ azione spe- 


 eiale dell’ elemento potassio , poiche il nitro fa parte dei sali po- 


tassici piü diffusibili; ma egli @ verosimile, come abbiamo giä det- 


to, che questi fenomeni dipendano tanto dalla gastrite che dall’a- 


zione particolare del potassio. 

Cosi cade l’opinione secondo cui il nitro sarebbe un agente an- 
tifebbrile, che puö essere utilizzato nelle malattie, Vero & che re- 
centemente & stato di nuovo preconizzato, specialmente nel reuma- 


 tismo articolare (LEUBE, GERHARDT). Dosi molto alte (5 grammi al 


| 


giorno) sarebbero state ben tollerate, a condizione di essere forte- 


mente allungate; di rado si sarebbero avuti vomiti. Ma se si esa- 


minano da vicino gli effetti osservati nella clinica di GERHARDT, si 
vede che vi & stato sempre un intervallo di tempo considerevole 
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fra il prineipio della cura col nitro e la decadenza della febbre (tre 
volte, tre giorni; quattro volte, sei a nove giorni; una volta, undiei 
giorni; una volta, diciassette; una volta, dieiotto; una volta, ven- 
tidue; una volta, trenta giorni), di tal che risce dificile a convin- 
cersi che in queste osservazioni la decadenza della febbre sia real- 
mente dovuta all’intervento del nitrato di potassa. E non ci si con- 
vincerä neppure .dicendoci che la fibrina del sangue puö essere 
sciolta da una soluzione al 10 per 100 di nitrato di potassa, e che 
negli avvelenamenti con questo sale il sangue si coagula piü difi- 
eilmente; infatti, vi & una quantitä di altri sali potassici e sodiei i 
quali producono la medesima azione, e d’altronde non € stato affatto 
dimostrato che il nitro possa impedire la formazione della sostanza 
fibrinogena nel sangue vivente in circolazione. Del resto 1’ antica 
opinione emessa da SWIETEN, secondo la quale la morte, nei casi 
d’ipertermia, sarebbe il risultato di una coagulazione della fibrina 
nel sangue, questa opinione oggi non & piü sosteniblle; poich® nel 
maggior numero dei casi di morte osservati in seguito ad una ele- 
vazione eccessiva della temperatura, non si trova nel sangue che 
pochissima fibrina e coaguli molli. 

Secondo le ricerche di SAMUEL, i fenomeni infiammatori provo- 
cati sull’orecchio del coniglio dall’ olio di croton, per esempio, sa- 
rebbero meglio e piü sicuramente eliminati per mezzo del nitrato 
di potassa; ma il fatto merita di essere confermato. 

Nei saggi fatti per spiegare l’azione diuretica dell’azotato di po- 
tassa, non si & ancora usciti dal campo delle ipotesi. Si e detto 
che questo sale rendeva le membrane piü permeabili dall’acqua, che 
manteneva una maggiore quantitä di acqua col suo passaggio aitra-"\ 
verso i reni. 

Quanto alla sua penetrazione nel sangue ed alla sua eliminazione, 
le esperienze fatte sopra conigli da HERMANN-FoREL hanno dimo- 
strato i fatti seguenti: tutta la quantitä di nitrato di potassa intro- 
dotta nello stomaco penetra nel sangue, ma non cosi rapidamente 
come si pensava; non se ne trova piü nessuna traccia nell’intestino 
e nelle feci; le dosi ingerite vengono interamente eliminate con le 
orine dopo due giorni. 

Uso terapeutico.— L’azotato di potasssa un tempo veniva pre- 
scritto molto spesso; il suo uso diminui quando RADEMACHER ehbe 
proposto in sua vece il nitrato di soda; e finalmente, in questi ul- 
timi anni, in seguito alle ricerche fisiologiche di cui @ stato 0g- 
getto, il suo uso & diventato frequente nelle affezioni infiammalto 
rie acute. S it @ 

Diremo dapprima che le nostre osservazioni personali, le quali 
concordano con quelle di moltissimi altri osservatori, ci presentano 
il nitrato di potassa come interamente inutile da questo punto di 
vista. Amministrato per la bocca nelle dosi piecole o medie che si 
prescrivono ordinariamente, questo sale non & ne antipiretico, ne 
antiflogistico ; in dosi molto alte, puö produrre accidenti fune- 
sti da parte dello stomaco, e in tutti ji casi puö essere sosti uito 
con molto vantaggio da altri antipiretici ( chinina, salicilato di 
soda). er. a ix ee 
Un tempo si usava il nitrato di potassa come antiflogistico 7 
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antipiretico, partendo dall’idea che questo sale poteva diminuire la 

formazione della fibrina nel sangue; abbiamo esaminato questa que- 
‚ stione nella parte fisiologica. In questi ultimi anni si € voluto ap- 

pogsiare questa pratica sopra questo fatto constatato fisiologica- 
mente, eio@ che il nitrato di potassa puö fare abbassare la fre- 
quenza del polso e la temperatura. Si usa ordinariamente nella pneu- 
monite, nella pleurite, nell’endocardite, nella pericardite, negli esan- 
temi acuti febbrili, eee.; ma & stato oggetto di particolare predilezione 
nel reumatismo articvlare acuto Ecco ciö che ci apprendono a tal 
riguardo ela nostra esperienza personale e la critica imparziale delle 
osservazioni particolareggiate (poich& sono le sole che ci possano 
aiutare a formulare un giudizio). L’azotato di potassa non abbrevia 

il eorso della malattia, non restringe per nulla l’estensione dell’al- 
'fezione, non esercita la minima influenza sul processo locale. Nelle 
‘ dosi ordinarie (0,5-1,0), non esercita nessuna influenza apprezzabile 

sui prineipali sintomi della febbre, 1’ elevazione della temperatura 

e la frequenza del polso. Ed intanto, queste stesse dosi, iniettate 

nelle vene di un cane, uccidono questo animale; ma non accade lo 
‚ stesso quando sono amministrate per lo stomaco. Le piccole dosi 
 adunque, come si prescrivono ordinariamente, sono interamente su- 

perflue. Dosi elevate possono veramente fare abbassare la tempera- 
tura ed il polso. Sono state prescritte specialmente nel reumatismo 

articolare acuto , ed alcuni osservatori le hanno anche portate a 

50 sino a 60 grammi al giorno; ma neppure con queste dosi si @ 

potuto ottenere una abbreviazione reale della durata della malat- 

tia, ne un miglioramento notevole dei fenomeni locali, e, in qual- 
che caso, queste dosi cosi forti hanno prodotto sintomi tossici se- 
ri. Oggi possediamo nell’acido salicilico, un medicamento molto pre- 

feribile al nitro contro il reumatismo. Se perö si yolesse usare il 

nitrato di potassa nelle dosi altissime di cui abbiamo parlato, biso- 

gnerebbe amministrarle in soluzioni molto allungate. 
Un tempo credevamo di poter attribuire al nitrato di potassa una 
certa eflicacia nelle affezioni febhrili infiammatorie a corso lento: 
 nuove esperienze ci obbligano ogei a Gonsiderarlo come interamente 
 inutile in questi casi; non ci @ mai accaduto di vederlo esercitare 
la minima influenza sulla febbre, per esempio nelle pneumoniti ca- 
 seose a corso lento. 

‚ L’azotato di potassa @ chiaramente controindicato nelle affezioni 
 infiammatorie acute dello stomaco, dell’intestino e dell’ apparecchio 
| urinario (nefrite, cistite). Bisogna anche evitare di prescriverlo nelle 
 malattie infiammatorie di cui si € parlato piü sopra, quando queste 
| malattie :ono accompagnate da una complicazione gastrica consj- 
 derevole; si agirä ugualmente quando esiste una prostrazione note- 
 vole delle forze. Forse a quest'ultimo punto si deve riferire 1’ opi- 
nione di TıssoT, STOLL ed altri,iquali consigliavano di astenersene 
 nelle affezioni febbrili « putride e biliose ». 

‘ L’azotato di potassa € ancora usato come diuretico; ma quest'uso 
one la mancanza di qualunque stato infiammatorio del paren- 
a renale: bisognerä& dunque astenersene nella nefrite parenchi- 
| : atosa acuta 0 eronica. Il suo valore & affatto secondario nei casi‘ 

\ıdropisia dipendente da una lesione valvolare o da un catarro pul- 
' Mmonare cronico con enfisema; in questi casi, infatti, € con |’ au- 
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mentare la tensione sanguigna nel sistema aortico che si perverrä 
meglio a produrre efletti diuretiei; si ricorrerä dunque a preferenza 
ad altri agenti, come la digitale, la china. Contro le idropisie che 
sono semplicemente la conseguenza di uno stato idroemico, il ni- 
trato di potassa poträ essere realmente utile, in concorrenza, ben 
inteso, con altri medicamenti diretti contro la lesione principale. 
Si usa ancora frequentemente per attivare l’escrezione urinaria, allo 
scopo di fare riassorbire degli essudati infiammatori (pleurite, pe- 
ricardite). Quando il periodo acuto della malattia @ passato, quando 
non si ha piü a temere un aumento dell’essudato infiammatorio, si 
puö ricorrere al nitrato di potassa, purche non esista nessuna delle 
controindicazioni eitate qui sopra. Talvolta, dopo il suo uso, si vede 
aumentare la quantitä-di orina; ma noi non vorremmo decidere con 
certezza se questo aumento @ realmente prodotto dal medicamento, 
oppure € una semplice coineidenza. Nell’emottisi, l’eflicacia del ni- 
trato di potassa & affatto illusoria. 

Uso esterno. — Un tempo si usava frequentemente il nitro per 
preparare dei miscugli refrigeranti; oggi non si usa piü. Quando si 
vuole ottenere una temperatura inferiore a quella del ghiaccio,, si 
ha nelle polverizzazioni di etere un mezzo molto piü comodo. 


Dosı E prepArarı. —1. Nitrato di polassa: Internamente, 0,3 sino ad 
] grammo pro dosi, in soluzione 0 in polvere; se ne sono date dosi 
molto piü forti, sino a 50 grammi pro die. Le fomentazioni di SCHMU- 
CKER, una volta molto adoperate, erano composte di 3 parti di nitro, 1 
parte di eloruro d’ammonio o di cloruro di sodio, 6 parti di aceto, 12 
a 24 parti d’acqua; i sali erano prima mescolati, avvolti in una pez- r 
zuola, poi messi sul sito dove si doveva fare la fomentazione; allora si 
versava sopra il miscuglio liquido. 

2%, PoWwere temperante o refrigerante: 1 parte di nitrato di potassa, 3 
parti di tartaro, 6 parti di zucchero, 0,6-1,0 pro dosi. Preseritto altra- - 
volta come calmante, dopo le emozioni. — Pura fanciullagine. 

3, Carta nitrala: carta impregnata di nitro. Se ne accendono dei pez- 
'zetti e se ne respirano i vapori. Raccomandata contro l’asma, 
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CLorATo DI porassa (KC10°).— Si presenta in forma di ceristalli lamel- 
liformi , di un bianco brillante, che si sciolgono in 16 parti d’ acqua 
fredda e 3 parti d’ acqua bollente. Il loro sapore & fresco come quello 
del salnitro. Con la maggior parte delle sostanze combustibili (zolfo, car- 
bone, ecc.) forma dei miscugli che possono fare esplosione con la pres-. 
sione, con la percussione, ecc. 


‚Azione fisiologica.—Questo sale, introdotto rapidamente e in quan- 
tita sufficiente nel torrente eircolatorio, esereita, come tutti i sali 
di potassa, un’azione tossica sul cuore. Ma quest’ azione da parte 
di questo sale non & a temere quando si amministra per lo stomaco; 
si @ potuto farne prendere ad un uomo sino a 20 grammi in una 
volta, senza che ne risultasse nessun aceidente. Dopo di aver in- 
trodotto in un’ ansa intestinale; in alcuni cani, 50 grammi di qua 
sto sale, ISAMBERT ha visto questi ammalati morire dopo poche era 
senza presentare convulsioni, co 


Dr 








CLORATI ALCALINI — USO TERAPEUTICO. 47 


Amministrato in dosi terapeutiche, viene assorbito molto rapida- 
mente: attraversa il torrente circolatorio senza provare moldifica- 
zioni, e compare tosto in tutte le secrezioni (orina, saliva, lagrime, 
latte, sudore e bile). Tutto quello che & stato ingerito viene cosi eli- 
minato, probabilmente dopo 36 ore. (SAMBERT € HIRNE hanno potuto 
trovarne 95a 99 per 100 in questi varii prodotti di secrezione. 

Vedendo che sotto la sua influenza la mucosa della bocca, spe- 
cialmente quella delle gengive, era fortemente arrossita. e che inol- 
tre il sangue asfittico diventava rosso chiaro con l’aggiunta di questo 

‚sale, un tempo si era creduto che esso si decomponesse nell’orga- 
nismo mettendo iu libertä ossigeno. Oggi @ dimostrato che questo 
‚sale si elimina in natura; d’altronde non vi sono altri sali potas- 
'sici che possano rendere rosso chiaro il sangue asfittico. Questa 
'ipotesi cade dunque col fatto, insieme all’uso terapeutico che essa 
pareva autorizzare. . 

L’'amministrazione prolungata di dosi medie (10 grammi) produce 
‚un aumento della secrezione salivare, un aumento dell’ appetito , 
‚T’escrezione piü abbondante di una orina fortemente acida, con do- 
‚lori di reni, una colorazione verde delle materie fecali. Non si pro- 
. duce diarrea, neppure dopo la ingestione di dosi molto forti. 

Nulla da parte della respirazione, della circolazione 0 dei centri 
.nervosi. I bambini stessi possono sopportare dosi molto elevate, senza 
risentire nessun disturbo apprezzabile., 


"Uso terapeutico.—E usato specialmente in alcune affezioni della 

cawita orale. Questo medicamento € realmente molto utile nella sito- 
matite mercuriale, con 0 senza ulcerazioni: sotto la sua influenza 
si vede retrocedere la gengivite, guarire rapidamente le ulcerazioni, 
senza che la salivazione mercuriale ne sia notevolmente influenzata. 
Nella maggior parte dei casi puö anche far ’ufficio di un profilat- 
tico prezioso capace di preevenire la produzione degli accidenti boc- 
cali nella cura mercuriale; per ottenere questo risultato bisogna, 
‚nel cominciare la cura, dare del clorato di potassa, e nell’ istesso 
‚tempo raccomandare all’infermo di tener la bocca sempre molto 
.netta (1). E dubbio che il clorato di potassa sia utile nella stoma- 
‚tite aftosa; tuttavia si puö provarlo, purche non produca dolori troppo 
vivi. Ma & completamente inattivo nel mughetto, contro cui parecchi 
 medici lo prescrivono ancora. Dirö altrettanto dell’angina difterica. 
L’abuso che si fa del clorato di potassa nelle affezioni della cavitä 
orale talvolta & spinto si oltre, che si usa anche nell’angina catar- 
'rale; la sua utilitä in questo caso & affatto illusoria. 

Questo medicamento & stato di recente messo in uso come anlti- 
 odontalgico (E. NEUMANN). Non ha azione sui dolori che dipendono 
| da una periostite delle radici e degli alveoli; ma dä buoni risultati 
nel casi d’infiammmazione della polpa, quando quest’ultima & messa 
a nudo dalla carie del dente; la sua utilitä & molto minore quando 
‚la cavitä per la quale la polpa infiammata comunica coll’ aria, ha 


I) In un importante lavoro l’illustre Prof. Semmola, & giä molto tempo, ha 
' dimostrato |’ antagonismo parziale tra il mercurio ed il clorato di potassa. Questo 
sale previene ed arresta la stomatite mercuriale e non impedisce al mercurio di 
' esplicare la sua virtü antisifilitica. 
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una piccola estensione. A che si deve attribuire l’azione favorevole 
del clorato di potassa nel caso di ‚cui parliamo? Noi non sapremmo 
dirlo; forse si tratta qui di una semplice affezione nervosa. | 
Passiamo sotto silenzio i casi numerosi e molto diversi in cui il 
clorato di potassa € stato ancora raccomandato; la sua eflicacia in 
questi casi presenta infatti troppo poche guarentigie. Noi pero ne 
citeremo due, uno che ha per se l’appoggio di antichi osservatori 
molto stimati; l’altro che @ affatto recente e merita conferma. Me- 
diei antichi, e specialmente FRANK, affermano che il clorato di po- 
tassa ha dato loro risultati talvolta sorprendenti, mentre ogni altra 
cosa era fallita, nel trattamento della nevralgia del quinto paio. Le 
osservazioni che ci hanno lasciate non ci permettono di specificare i 
casi in cui questa medicazione puö essere adoperata con probabilitä 
di successo. Trattavasi forse di nevralgie determinate da una carie 
dentaria? — Recentemente Burow ha raccomandato di spandere del 
clorato di potassa in polvere o-in cristalli sulle ulcere cancerose 
(una volta al giorno). Le vegetazioni —egli dice — diventerebbero piü 
piccole 'e si raggrinzerebbero ‚le infiltrazioni dei tessuti vicini si 
riassorbirebbero, la secrezione e la sensibilitä diminuirebbero. Manca 
ancora il controllo di un numero sufficiente di osservazioni. 


Dosı. — Internamente 0, 1-05 pro dosi (5,0 pro die), soltanto in solu- 
zione. Si eviterä di preseriverlo in polvere o in pillole, a causa delle 
sue proprietä esplosive. Esternamente, come’collutorio (5,0-10,0: 150-200), 
o anche (5,0: 30,0 di miele e 30,0 d’acqua). 


$ 8.—SALI GRASSI ALCALINI, SAPONI. 


Quando si fa riscaldare un corpo grasso con una soluzione di potassa 
o di soda , la glicerina del corpo grasso cede il suo posto alla base al- 
' calina, e si produce un sale grasso alcalino, un sapone; si avra& un sa- 
pone di potassa molle, o un sapone di soda, duro, secondo che si sar& 
adoperata una o l’altra di queste basi. 4 


Effetti dei saponi. — Pelle. —Trattati con una grande quantitä di 
acqua, i saponi si decompongono in sali acidi insolubili e sali ba- 
sici solubili. L’aleali in eccesso di questi ultimi & in istato di pro- 
durre nuove quantitä di sapone con l’aggiunta di una nuova quan- 
titä di grasso. Da ciö segue che il grasso della pelle puö essere 
saponificato e trasportato dall’acqua, una alla sozzura che vi ade- 
risce. L’alcali che diventa libero puö anche rammollire l’epidermide 
e determinare un.poco d’infiammazione della pelle. I saponi di po- 
tassa sotto questo riguardo agiscono in modo piü intenso dei saponi 
di soda. 5 Her, I 

Dati internamente , i saponi possono comportarsi in due modi. 
© sono decomposti come i carbonati alcalini, e allora l’acido grasso 
& messo in libertä e la base si combina con gli acidi dello stomaco. 
O una parte di questi saponi penetra nel torrente circolatorio, dove 
& bruciata e trasformata in carbonate alcalino. Un tempo si credeva 
che il sangue contenesse sali. grassi alcalini. Ciö non puö essere; 
poiche il siero sanguigno, contenente sali di calce, dä, con una SO- 
luzione di sale grasso alcalino, un precipitato di sapone calcare. 
D’altra parte le ricerche dirette hanno dato risultati negativi (RÖHRIG). 
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In tutti i casi, gli effetti dei saponi amministrati internamente sono, 
in parte, quelli degli alealini, secondo li abbiamo analizzati a pro- 
posito dei carbonati, in parte, quelli degli acidi grassi, i quali, 0S- 
sidati nell’organismo.o trasformati in gliceridi, si depositano allo 
stato di grasso. ' 

I fenomeni che si producono dopo l’ingestione di forti dosi di sali 
erassi alcalini sono ji seguenti: sapore alcalino disgustoso, nausee, 
vomiti, diarrea, diminuzione della nutrizione. 


« Uso terapeulico.— L’uso che un tempo si faceva dei saponi, in 
vari stati morbosi, og2i @ interamente abbandonato; si usano sol- 
tanto negli ayvelenamenti per gli acidi, perche si hanno sempre sotto 
mano.—I saponi di soda sono ancora usati come eccipienti pillolari; 
mescolati con un poco di alcool, servono benissimo a tale scopo. 

Per luso esterno, tutti conoscono il modo di servirsene come 
mezzo di nettezza. In medicina, Si usano per produrre una dolce 
irritazione sulla pelle, in parecchie malattie cutanee croniche, per 
esempio nel cloasma, nell’eczema cronico; ma il loro uso esclusivo, 
in questi casi, non guarisce quasi mai. Servono molto utilmente per 
applicare sulla pelle, in una forma conveniente, certe sostanze come 
il iodo, la glicerina, ecc. (sapone iodato, glicerinato). —I saponi di 
potassa sono anche usatinnel trattamento della scabbia. Non possono 
uccidere il sarcopte, come sino a poco tempo fa si credeva: ma secon- 
dano benissimo l’uso di migliori. metodi oggi in uso (balsami). I ba- 
gni e le frizioni col sapone verde rammolliscono lTepidermide e ren- 
dono cosi piu accessibili all’azione del balsamo i tragitti dei sarcopti 
e i sarcopti stessi. 

Le lozioni saponate non .possono bastare per liberare la pelle, le 
ferite , dalle materie infettive che le sporcano. Fecentemente si & 
raccomandato di servirsi del sapone come eccipiente del perman- 
ganato di potassa, per praticare -queste lozioni disinfettanti; ma 
la rapida decomposizione del sale manganico rende questo mezzo 
p0co praticabile.—Da ultimo i saponi sono usati frequentemente come 
lassalivi, sia in forma di clisteri (acqua di sapone), sia (nei bam- 
bini) in forma di suppositori. Allora agiscono probabilmente ecci- 
tando per azione riflessa i movimenti peristaltiei dell’intestino. 


Prrparanı, — 1. Sapone medicinale, — Sapone di soda bianco, secco, 
polverizzabile, che non ha odore di rancido. Eceipiente pillolare. Come 
medicamento, 0, 3-1,0 pro dosi. 

2. Sapone oleaginoso, sapone di Spagna o di Venezia. — Sapone di 
soda contenente anche un poco di potassa. 

3. Sapone domestico, sapome di sego. — Sapone di soda bianco; la pre- 

senza di un poco di potassa lo rende piü untuoso. 
- ‚&. Sapone verde o sapone nero. — Sapone di potassa preparato &oi grässi 
plü comuni; & molto untuoso. BE quello che irrita piüu fortemente la pelle. 
3. Sapone dentifricio. — Miscuglio di sapone medicinale, carbonato di 
Magnesia, talco preparato , iride fiorentino , essenza di menta piperita. 
Usato razionalmente come dentifricio. | 
- Non dobbiamo parlare qui dei varüi saponi cosmetici. 

6. Alcoolalo di sapone. -- Soluzione di sapone di Spagna nell’ alcool 
e nell’acgua di rosa. Usato come leggiero irritante eutaneo ‚ nelle con: 
gelazioni, nei dolori reumatici, ece. " 

NOTINAGEL @ ROSSBACH. — Mat. med. Mi 
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Supplementlo agli alcalini. 


Non fo che ricordare qui gli alcalini seguenti, i quali sono superflui 
0 possono essere vantaggiosamente sostituiti dai preparati di ceui ab- 
biamo parlato sinora, o i cui effetti fisiologiei e terapeutici sono ancora 
troppo poco noti: Benzoalo di soda (usato altra volta contro la diatesi 
urica: vegg. Acido benzoico).— Biborato di soda, borace (raceomandato 
altra volta nello scopo di favorire la mestruazione ed il travaglio del 
parto; usato ancora oggi nel mughetto e nelle afte della bocea, ma in- 
teramente superfluo). — Solfovinato di soda (esereita un’azione purgativa 
come i sali neutri). — Clorato di soda (si puo usare come il clorato di 
potassa). (Tartralo boro-potassico usato come purgativo). — Solfalo di po- 
tassa, sale polieresie di Glaser (purgativo, come il sale corrispondente di 
soda). 

Recentemente Prryrr ha raccomandato il Zaltuto di soda come ipnotico 
(dosi sino a 18 grammi). Iniettato sotto la pelle, o introdotto nello sto- 
maco vuoto , agisce — egli dice — in modo abbastanza sieuro. Teorica- 
mente il fatto & giä molto diflicile a comprendere. Le varie osservazioni 
fatte nella nostra clinica (NorunaceL) da v. Bowticher dimostrano che 
il lattato di soda non puö essere considerato che come un ipnotico de- 
bolissimo ed affatto incerto (1). 

Le combinazioni alealine del clore, del iodo, del brome , dello zolfo, 
del manganese, dell’arsenico, dell’ antimonio , dell’ acido cianidrico , sa- 
ranno studiate a proposito di queste ultime soslanze. 


ARTICOLO II. 2 = 


AMMONIACALI 


Si ammette ordinariamente che nei sali ammoniacali esiste un 
sruppo Atomico (NH') non .isolabile, che fa l’ ufficio di un radicale 
composto e che si comporta esattamente come un metallo; questo 
gruppo atomico ha ricevuto il nome di ammonio. Si conosce una 
combinazione di questo ammonio col mercurio, un amalgama d’am- 
monio ; sinora non si & arrivati ad isolarlo,, poiche si decompone 


sempre immediatamente in ammonlaca (AZH3) e in idrogeno. 
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Quest'tammoniaca che prende anche origine nella putrefazione 
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delle materie organiche azotate, € un gas incolore, ‚di un odore e- 

stremamente pungente, di reazione fortemente alcalina. Sotto 1 in- 

fluenza di una forte pressione e di un freddo considerevole, Si COn- 
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(1) Pochi anni or sono il Petreguin cercd di sostituire i lattati ai carbonatial- 
calini nella cura delle malattie dello stomaco. L’autore propuse come preparato 
pit idoneo il lattato di magnesia. Non perd la deduzione teoretica manca.di fon- 3 


damento pratico.: infatti i lattati sono meno facili a scomporsi nello stomacö che 4 
i carbonati, e poi l’acido lattico non & il componente normale del succv Ft 
come ritenne Frerichs e come credono ancora aleuni autori francesi. Il compo- 
nente normale del succo gastrico & l’ acido idroclorico ; 1’ acido lattico r che al- #, 
cune’ fiate rattrovasi nello stomaco, proviene dalla scomposizione degli amidacei, 
ed ha un potere digestivo dieei volte inferiore all’ acido idroelorico: di modo che f 
questa sostituzione del Petrequin & superflua o per lo meno 2 uscita di moda. 
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densa in un liquido incolore. L’acqua l’assorbe in grandissima quan- 
titä; alla temperatura ordinaria ne prende circa 600 volte il suo 
volume. Questa soluzione aequosa & detta ammoniaca liquida o al- 
cali volatile; la sua azione fisiologica @ quella del gas. 

L’ammoniaca, nella sua qualitä di base possente, si combina di- 
rettamente con tutti gli acidi, per formare sali ammmoniacali. Que- 
sti sali presentano, dal punto di vista del!e loro reazioni, la mas- 
sima somiglianza coi sali potassici ; se ne distinguono per la loro 
volatilitä e per le proprietä basiche un poco piü deholi dell’ am- 
monio. 

Per questa somiglianza fra i sali ammoniacali e i sali potas- 
sici, somiglianza che si estende anche ai loro effelti fisiologici 
locali ( caulerizzazione, ecc. ), studiamo Ti sali ammoniacali im- 
mediatamente dopo i sali alcalini, I sali ammoniacali sono an- 
che molto prossimi ai sali di bario dal punto di vista dei loro 
effelli generali sull’ organismo amimale ; rappresenlano dungwe 
anche un trallo d’ unione afalto naturale per passare a quesli 
ultimi e alle lerre alcaline. 


Effetli fisiologici comuni a lulli © sali ammoniacali 


I sali ammoniacali esistono normalmente nell’organismo, special- 
mente nell’intestino crasso. Si sviluppano quantitä abbondanti d’am- 
moniaca nell’orina che subisce la decomposizione putrida (sia allo 
interno, sia all’esterno dell’organismo vivente); se ne sviluppa an- 
che durante la putrefazione della carne, del sangue , del pus; l'al- 
bumina, la gelatina, l’ urea ne lasciano anche sviluppare, qnando 
si riscaldano queste sostanze con acidi ed alcali enereici. 

L’ammoniaca e i composti ammoniacali producono effetti generali 
che si somigliano molto, non differendo tra loro che pel grado d’in- 
tensitä: il solfato ha l’azione piü debole; poi vengono il carbonato, 
il cloruro d’ammonio e l’ammoniaca (LANGE). 

Bastano 1 grammo a 2 grammi d’ammoniaca liquida , introdotti 
nello stomaco o sotto la pelle, per dar la morte a un coniglio; pei 
cani, occorrono da 5 a 10 grammi. Le dosi mortali per l’uomo non 
sono conosciute. ’ 
 Gli effetti locali sono differenti secondo la maggiore o minore vo- 
latilitä del composto che si adopera. I composti volatili hanno tutti 
F odore pungente dell’ ammoniaca ; penetrano nel sangue a traverso 
le mucose; esercitano sulle mucose e sulla pelle un’azione fortemente 
irritante, che in parte dipende dalla sottrazione dell’acqua dai tes- 
Suti. I composti ammoniacali non volatili non possono essere as- 
sorbiti che dalle mucose. 

‚Qui traiteremo degli effetti fisiologici comuni a tutte le combina- 
zioni, ammoniacali, come sono stati studiati recentemente, sopratutto 

a LANGE e BoEHM, da FUNKE e DEAHnA. Indicheremo le differenze 
a proposito di ognuna di queste cömbinazioni (]). 








_ (1) L’ ammoniaca caustica ed il caıbonato d’ammoniaca in dosi modiche neu- 
fralizzano gli acidi liberi esistenti nello stomaco, per cui si possono opporre alle 
fermentazioni animali con prodotto acido , sciolgono il muco e lo rendono piü 
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ni nervosi. — Nelle rane si osserva, qualunque sia il metodo 
di applicazione (introduzione dell’ ammoniaca o dei suoi sali, sia 
nello stomaco, sia sotto la pelle, sia immediatamente nel sangue, 
inalazioni di vapori), un aumento enorme dell’ eceitabilitä riflessa, 
spasmi tetanici, che si producono anche dopo la decapitazione del- 
l’animale (oppostamente ai dati di ROSENSTEIN); infine, una para- 
lisi generale per esaurimento. 

Nei conigli non si osserva, dopo l'iniezione sottocutanea, che un 
aumento dell’ eceitabilitä riflessa ; dopo l’iniezione nel sangue, So- 
pravviene jl tetano o l’opistotono; lo stesso avviene nei canie nei 
gatti. Come & dimostrato. da FUNKE , questi fenomeni sono dovuti 
all’esaltazione enorme dell’eceitabilitä dei gangli midollari, onde par- 
tono i cordoni motori dei muscoli volontarii. Se si @ sezionato uno 
dei nervi sciatici, si constata, durante l’avvelenamento generale con 
l’ammoniaca, che non si produce, nella gamba corrispondente allo 
sciatico sezionato, nessuno spasmo tetanico, ma soltanto alcuni de- 
boli movimenti fibrillari. Cosi l’azione prodotta dai composti am- 
moniacali sulla midolla spinale somiglia molto a quella prodotta 
dalla stricnina, con questa differenza perö che, nell’ avvelenmento 
coi composti ammoniacali, ogni nuova eccitazione non provoca un 
nuovo accesso di tetano, come nell’avvelenamento con la strienina; 
ma soltanto uno spasmo riflesso di breve durata; questa differenza 
dipende prohabilmente da ceiö che l’eceitabiliia dei nervi periferici 
& indebolita dall’ ammoniaca molto piü rapidamente che dalla stri- 
enina. i 

Dicesi che nell’uomo, in seguito all’ amministrazione dell’ ammo- 
niaca in dosi terapeutiche, si & osservato iperestesia (RABUTEAU), I 
tremiti, debolezza degli arti; WIBMER ha osservato sopra se mede- 
simo che « l’ammoniaca colpiva la testa ». PEREIRA ha notato che, 
sotto P’ influenza di questo agente,, gli sforzi muscolari diventano 
piüı facili; ma noi non troviamo in nessuna parte prove che appog- 
eino queste asserzioni. 

Le, osservazioni che riferiscono fatti di avvelenamento con esito 
mortale neppure ci indicano nessun fenomeno spasmodico che si 
possa considerare come un’ espressione molto chiara di un’ eceita- 
zione dei eentri nervosi. A principio, il quadro dell’avvelenamento 
& reso molto confuso pei dolori violenti che produce il caustico du- 
rante la sua ingestione o pei forti disturbi che si manifestano nella 
respirazione ; verso la fine , l’individuo avvelenato @ in uno stato 
di collasso profondo; & pallidissimo e senza coscienza. Soltanto nel 
caso d’un bambino a cui era stata iniettata dell’ ammoniaca sotto — 
la pelle io trovo notati spasmi intensi che precedettero la morte, 
la quale per altro accadde rapidamente.. rn 

Da ciö che precede crediamo di poter trarre le conclusioni se- 





Aluido. Si trasformano a preferenza in lattato d’ ammoniaca ed in cloruro d’ am- 
monio, Dosi grandi attaccano le pareti del tubo digerente. L’ammoniaca si com- 
bina con l’ albumina e con i grassi dei tessuti , ai quali sotirae la loro acqua: E 
allora gli epitelii e piü tardi i tessuti sottoposti sono disciolti, i vasi vengono e@- 
rosi, il sangue diluito, sciolti i corpuscoli rossi del sangue, havvi fuoriuseita del- { 
l'ematina, il tessuto eircostante s’ infamma fino a potersi avere una gastroenterite — 
tossica intensa da produrre l’ erosione delle pareti del tubo digerente con tutii 
fenomeni concomitanti, ars 2 
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ouenti: i composti ammoniacali, introdotti nello stomaco dell'uomo, 
a piceole dosi, non danno luogo a nessuna eceitazione dei centri 
nervosi ; se si produce un’ eceitazione di questi centri dopo l’ ina- 
lazione dei vapori ammoniacali o l’ingestione di una dose alla e 
pericolosa d’ammoniaca , questa eccitazione non & dovuta all’ am- 
moniaca stessa, ma piuttosto & il fatto della sensazione dolorosa 0 
dell’accesso di dispnea che allora si producono. 

Solo nel caso in cui il composto ammoniacale & introdotto rapi- 
damente nel sangue o ingerito in dosi affatto mortali, puö eserci- 
tare sulla midolla spinale un’ azione prima fortemente eccitante ; 
poi paralizzante, come quella che & osservata negli animali. In ogni 
caso anche negli avvelenamenti gravi, lindividuo continua per lun- 
20 tempo ad aver coscienza dei dolori che prova, e non perde la 


" eoscienza di questi dolori che poco tempo prima della morte pel 


fatto di modificazioui secondarie come per es: l’intossicazione per 


' Pacido carbonico, che succede all’ asfissia pei vapori ammoniacali. 


Nervi periferiei e muscoli striali. — L’ ammoniaca € uno di 
queegli irritanti muscolari che producono nel contenuto del mu- 


: scolo un’alterazione chimica rapida e determinano sul punto di ap- 


plicazione, insieme ad una scossa convulsiva, uno stato di rigiditä 


‘ del tessuto muscolare. Basta una piccolissima quantitä di ammo- 
 niaca, mista all’aria in cui si trova un muscolo esciso, perche que- 
- sto muscolo diventi la sede di movimenti spasmodici. 


Ma occorre che l’ammoniaca sia in uno stato di concentrazione 
massima, perch@ possa produrre questi movimenti convulsivi per 
mezzo di un nervo motore (KÜHNE, FUNKE). 
Nell’animale a sangue freddo vivo, i muscoli la eui connessione 
con la midolla spinale € stata soppressa e che, per conseguenza, 
non possono presentare spasmi tetanici, diventano la sede, conse- 
cutivamente ad una iniezione di ammoniaca, di piccole convulsioni 
fibrillari (FUNKE). In un cane che era morto in convulsioni, dieci 
minuti dopo la iniezione nelle vene giugulari di 3,6 di ammoniaca 
liquida, OrFILA ha osservato che ji muscoli immediatamente dopo 
la morte avevano perduto le loro proprietä contrattili. 
Non & probabile che le dosi terapeutiche che si amministrano 
allasomo possano dar luogo ad una modificazione apprezzabile dei 
 muscoli e dei nervi periferici. 

 Respirazione.— A proposito del gas ammoniaco parleremo dell’a- 
 zione locale che i composti ammoniacali volatili esercitano sulla 
 respirazione ; qui parleremo dei fenomeni tossici generali determi- 
nati dai sali ammoniacali introdotti nel sangue. Se una soluzione 
allungata di ammoniaca o di un sale ammoniacale viene iniettata 
 direttamente nel sangue, si vede tosto interrompersi la respirazio- 
‚le; questa interruzione dura poco; & seguita da un acecleramento 
 straordinario dei movimenti respiratorji, acceleramento che & la 
 conseguenza di una irritazione del centro respiratorio nella midolla 
allungata. Se si sezionano i due nervi pneumogastrici a un animale 
a cu si sia giä fatta questa iniezione ammoniacale, si constata che 
 questa sezione non produce piü il suo effetto ordinario sulla respi- 
 Tazıone,, vale a dire che non rallenta piü i movimenti respiratorii 
| (LANGE); questi movimenti restano accelerati quasi fino al momento 

della morte,. Quando la sezione ‚degli pneumogastriei & fatta prima 


' 
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dell’avvelenamento, allora non si osserva piü quello arresto primi- 
tivo della respirazione che ho indicato qui sopra. Questi due ultimi 
fatti perö non hanno potuto essere constatati da FunkE in seguito 
alla iniezione diretta di soluzioni ammoniacali. 

Naturalmente la respirazione s’interrompe durante il tetano am- 
moniacale. 

Circolazione sanguigna. -- L’ ammoniaca iniettata sotto la pelle 
o in una vena, nelle rane e nei conigli, eccita vivamente il centro 
moderatore del cuore nel cervello,, e determina conseguentemente 
ün arresto del cuore in diastole e un rallentamento delle contra- 
zioni cardiache; in secondo luogo eceita fortemente i centri vaso- 
motori della midolla spinale e provoca per conseguenza un restrin- 
simento di tutte le arterie periferiche (ad eccezione pero dei vasi 
pulmonari , nella rana). Questo stato spasmodico delle arterie che 
ha per effetto di elevare la pressione sanguigna, non tarda a com- 
pensare, e al di lä, l’effetto opposto risultante dall’eccitamento degli 
pneumogastrici, di guisa che dopo una diminuzione passeggiera della 
tensione sanguigna, si produce un forte aumento della stessa. L’e- 
nereja del cuore non & acccresciuta, ma piuttosto diminuita (FUNKE). 

LANGE, che iniettava soluzione di sali ammoniacali nelle vene, in 
cani e in gatti, ha osservato anche quest’ aumento della pressione 
sanguigna; ma ha notato nello stesso tempo un acceleramento delle 
pulsazioni. Egli vorrebbe dunque si attribuisse l’ elevazione della 
pressione cardiaca specialmente ad un aumento dell’attivita cardia- 
ca senza perö poter escludere l’influenza delle altre cause. 

Dosi molto alte, mortali, determinano invece un abbassamento 
rapido e profondo della tensione sanguigna. 

Non si sono studiate da vicino le modificazioni che subisce la eir- 
colazione sanguigna dell’ uomo , in seguito alla introduzione nello 
stomaco dei composti ammoniacali, in dosi terapeutiche e tossiche. 

Organi di secrezione .e di escrezione. — Non si possiede nes- 
suna ricerca seria sulle modificazioni subite da questi organi sotto 
la influenza di dosi terapeutiche dei composti di cui ci occupiamo. 
Dicesi che l'’ammonjaca e i sali ammoniacali aumentano la secre- 
zione di molte glandole, specialmente delle glandole bronchiali e 
delle glandole sudoripare; il muco bronchiale diventerebbe piü flui- 
de ‚sotto la loro influenza. | 
3 stato detto che la secrezione dell'orina sarebbe aumentata. L’o- 
rina sarebbe sempre acida dopo l’uso dell’ammoniaca (BRÜCKE). MIT- 
SCHERLICH ha preteso che l’orina dei conigli, la quale normalmente 
& sempre alcalina , prende una reazione acida dopo l’ amministra- 
zione dei sali ammoniacali. R 

L’intestino tenüe , ma non l’intestino crasso , presenterebbe al- 
terazioni speciali in seguito all'’amministrazione, anche endermica , 
dei preparati d’ammoniaca : le secrezioni sarebbero aumentate, l’e- 
pitelio si distaccherebbe e si scioglierebbe in mezzo ad un muco 
abbondante (MITSCHERLICH). 2 u 

HERTWIG ha osservato in cavalli ed in vacche che, sotto la in- 
fluenza del piro-oleocarbonato d’ ammoniaca amministrato interna- 
mente , le materie fecali erano meglio digerite e formavano delle 
masse pilı piecole e piü dure. 3 

Cio che divengono i composli ammoniacali mel sangwe. LoroO 





AMMONIACALI. — EFFETTI FISIOLOGICI. 55 


eliminazione. — Si & creduto per lungo tempo che si potesse con- 
statare la presenza dell’ ammoniaca nell’aria espirata nell’ uomo e 
neeli animali perfettamente sani; ma & un errore, secondo & dimo- 
strato. dalle positive ricerche di Voir, di.BacHL, di SCHIFFER € 
di LANGE. SCHIFFER e LANGE iniettando nel sangue quantitä, anche 
considerevoli di carbonato di ammoniaca, non hanno mai potuto 
scoprire la presenza dell’ammoniaca nell'aria espirata. Non € nep- 
pur probabile che l’ammoniaca si elimini col sudore, il quale nella 
‚sua qualitä di liquido acido non puö in generale contenere ammo- 
niaca libera ; le tracce che si & potuto trovarne (cavo ascellare, 
piedi) non venivano certamente dal sudore, sibbene dalla decompo- 
sizione putrida degli epitelii e del sozzume. 
Egli &@ dunque possibile che l’alcali volatile che & stato introdotto 
nel sangue vivente vi si trasformi in un composto.non volatile, ed 
“ alcune esperienze di LANGE parlano in favore di questa, opinione ; 
lo stesso fatto non si puö produrre nel sangue morto. E notevole, 
che il sangue estratto dalla vena degli animali sani ed esposto ad 
una bassa temperatura, sviluppa vapori ammoniacali piü del sangue 
degli animali uceisi con forti quantitä di un. sale ammoniacale. La 
reazione ammoniacale del sangue vivo non si mostra mai che dopo 
un tempo molto lungo e ad una temperatura in cui la decomposi- 
zione degli elementi del sangue potrebbe benissimo aver dato luo- 
go ad una formazione di ammoniaca. Il sangue stesso non prova 
modificazioni apprezzabili che sotto la influenza di grandi quantitä 
di ammoniaca: diventa piü difiicilmento coagulabile, l’ossigeno non 
dimostrasi allo spettroscopio, i corpuscoli rossi si dissolvono, 1’ e- 
moglobina si distrugge. Se si fanno respirare ad un animale grandi 
quantitä di ammoniaca, il sangue prende un colore scuro; ma sotto 
la influenza dell’ ossigeno ritorna rosso arterioso e mostra esatta- 
mente le stesse linee di assorbimento del sangue normale. 
NEUBAUER, BUCHHEIM €e LOHRER credono di poter trovare, nella 
orina dell'uomo e degli animali, almeno una parte dell’ammoniaca 
ingerita; ma SCHIFFER (secondo SALKOWSKI), avendo iniettato car- 
bonato d’ammoniaca in cani e in conigli, indarno ha cercato di tro- 
varne nell’orina; v. KNIERIEM ha fatto sopra se stesso e sopra un 
Piccolo cane, delle esperienze col cloruro di ammonie, ed ha po- 
tuto trovare questo sale nell’orina, in gran parte allo stato di urea. 
Quest/’aumento dell’urea potendo essere attribuito semplicemente ad 
una disassimilazione piü considerevole dell’albumina, per effetto d’una 
azıone jrritante del cloruro di ammonio, v. KnIERIEM ha determi- 
nato , nella orina del cane, come misura della disassimilazione del- 
lalbumina, la quantitä di acido solforico eliminata, e non ha po- 
tuto constatare che questa quantitä fosse divenuta piü grande. An- 
che SALKOWSKI. in un cane di venti chilogrammi, ha trovato nel- 
| lorina in gran parte allo stato di urea, il cloruro di ammonio, 0 
lazotato di ammoniaca che avea fatto prendere all’animale; la quan- 
titä di urea segregata si elevö da grm. 5,61 a grm. 9,75, dicui 
perö bisogna mettere una piccola parte a conto di un aumento della 
disassimilazione dell’albumina. 
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Qnando si fa passare del gas ammoniaco nell’ acqua fredda ,  acqua 
assorbe vivamente questo gas, e questo assorbimento si accompagna ad 
uno sviluppo considerevole di calore; allora il peso specifico dell’ acqua 
diminuisce tanto piü quanto maggiore & la quantitä di ammoniaca di cui 
simpadronisce. Un litro d’acqua puö assorbire 600 litri di ammoniaca, 

Se rappresentiamo l’ammoniaca combinata, in questa soluzione con un. 
equivalente H?O, in modo da formare un idrossido d’ammonio, NH’OH 
(il quale non & conoseiuto), la somiglianza con la soluzione di potassa e 
di soda diventa allora molto considerevole; dopo questi due ultimi com- 
posti, la soluzione ammoniacale ® la base piü energica che si conosca. 
L’'ammoniaca liquida oflieinale ha un peso specifico di 0,960; & incolore, 
limpida, di una reazione fortemente alcalina e di odore ammoniacale 
molto pronunziato. 


Azione flsiologica. — Gli effetti locali che produce I’ ammoniaca 
sulla pelle e sulle mucose sono meno intensi di quelli della potassa 
e della soda, ma dipendono probabilmente dalle stesse alterazioni 
di tessuti: sottrazione di acqua, decomposizione delle sostanze al- 
buminoidi, gonfiamento e dissoluzione della materia cornea e dei 
tessuti circostanti. 

L’ammoniaca essendo volatile e potendo essere inspirata , i suoi 
effetti si estendono piü lungi nell’organismo e possono specialmente 
colpire gli organi respiratorii. Relativamente a questi ultimi biso- 
gna notare che l’ammoniaca, come gli alcalini, favorisce la solubi- 
litä della mueina nel muco , e per conseguenza rende questo piü 
fluido. 

Pelle. — Senso di calore , scottatura,, dolore. Se la soluzione e 
concentrata, infiammazione della pelle, essudazione e vescicazione. 
ed anche cauterizzazione deeli strati profondi, i quali si trasformano 
in una pappa untuosa. 2 

Mucosa delle vie digestive. — Una soluzione molto allungata e a 
piecola dose non provoca nessun disturbo apprezzabile, anche dopo 
un uso prolungato ; si produce una semplice neutralizzazione del 
succo gastrico, come quella che determinano gli alcalini. = 

Per contrario una soluzione molto concentrata produce una in- 
fiammazione violenta dello stomaco e dello intestino, con dissolu- 
zione dell’ epitelio , formazione di masse considerevoli di muco, e3 
morragie, dolori intensi, vomiti, diarrea. N 

Mucosa degli organi respiratorii. — I vapori che si sviluppano 
da una soluzione ammoniacale allungata agiscono sul nervo olfat- 
tivo, facendo nascere un odore disgustoso, e sul trigemino, provo- 
cando un dolore molto vivo. Per effetto di un’azione riflessa che hail 
suo punto di partenza in queste parti, si produce lagrimazione da 
quale per altro puö avere anche la sua cagione in una irritazione 
diretta della congiuntiva) e starnuti violenti. ie 

Quando un uomo o un animale aspira gas ammöniaco concentrato, 
Pirritazione intensa delle mucose determina, per azione riflessa, 
una tosse violenta , spasmi della glottide e soflocazione. Secondo- 
KNOLL, se si fa aspirare ad un animale, per mezzo di una cannula 
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tracheale, del gas ammoniaco allungato, si vedono i movimenti re- 
spiratorii diventare deboli e superficiali, e prodursi un tetano in- 
spiratorio per mezzo degli pneumogastrici. Questi fenomeni non de- 
vono essere considerati come il fatto di un’azione speciale dell’am- 
moniaca, poiche possono anche essere provocati dalla inalazione tra- 
cheale del eloroformio o di altre sostanze volatili. Quando l’ espe- 
rienza & fatta con ammoniaca fortemente concentrata, si vedono i 
movimenti respiratorii diventare profondi e rallentarsi, e prodursi 
{in tetano espiratorio,, per effetto di una ecceitazione delle fibre e- 
spiratorie degli pneumogastrici ; a quest’ effetto ne succede imme- 
diatamente uno tutto contrario.: la respirazione diventa piü super. 
fieiale e si accelera, consecutivamente ad una irritazione delle fibre 
inspiratorie degli stessi nervi. 

Degli uomini hanno potuto essere asfissiati con forti inalazioni di 
ammoniaca. Queste inalazioni si accompagnano ad un dolore molto 
forte al collo ed al petto; la tosse & molto violenta e spesso persiste 
per moltissimo tempo. Per effetto di una bronchite intensa la tra- 
chea ed i bronchi sono pieni di una grande quantitä di muco; si € 
anche veduto svilupparsi consecutivamente una pneumonite ed un 
edema pulmonare. 

Applicata direttamente sulla mucosa della laringe, I’ ammoniaca 
liquida vi provoca la produzione d’un essudato infiammatorio, che 
somiglia microscopicamente ad una membrana crupale ( OERTEL, 
MAYER) (1). | 

1 fenomeni generali dipendono , nella maggior parte dei casi, 
dalle alterazioni locali determinate dall’ ammoniaca ( gastroenterite, 
intossicazione per acido carbonico, ecc.). Quelli che dipendono dal- 
l’azione stessa del veleno sono stati esposti nelle generalitäa sugli 
ammoniacali. 


Uso lerapeutico. — Altravolta l’ammoniaca era prescritta, come 
agente curativo, in moltissimi stati patologiei contro i quali non ha 
certamente la minima eflicacia; perciö li passeremo interamente sotto 
silenzio. Qui parleremo di alcune circostanze in cui questo medica- 
mento si & acquistata una riputazione affatto particolare. 

‚Attualmente, e fin da molto tempo, l’ammoniaca @ il medicamento 
'plu in vosa contro le morsicature dei serpenti velenosi (vipera, 
‚crotalus horridus,cobra di capello, naja, ecc.). Le ricerche sperimen- 
tali e le osservazioni pratiche fatte sopra questo soggetto son lungi 
‚dal presentare una concordanza perfetta. In presenza perö di pa- 
recchi risultati favorevoli, ed in mancanza di qualungque altro me- 
dicamento migliore, si farä bene in questi casi, a provare l’ammo- 
Diaca, senza dimenticare, ben inteso, gli altri mezzi che l’arte ci 
fornisce. Si fa un’injezione sottocutanea d’ammoniaca liquida (30 
gap diluite con parte eguale d’acqua, oppure 1 di ammoniaca e 

di acqua), e nello stesso tempo se ne amministra all’ infermo una 
‚soluzione acquosa molto allungata. Se i sintomi nervosi gravi si ri- 
‚Producono , si rinnova l’iniezione. L’uso dell’ ammoniaca interna- 
mente, combinato eon la sua applicazione esterna, dä risultati cer- 





(1) Il Griffini ed il Bizzozero sperimentando ]' azione dell’ ammoniaca liquida 
‚sulla mucosa laringea hanno ottenuto gli stessi risultati. 
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tamente favorevoli nei casi di punture di altri insetti velenosi (sco- 
lopendra, ragni, scorpioni, imenotteri, ditteri ). — Negli avvelena- 
menti per acido cianidrico o per cloro , I’ eflicacia dell’ ammonlaca 
& dubbia ; le ricerche sperimentali fatte sopra questo soggetto pro- 
vano poco e le osservazioni pratiche sono quasi nulle. Come anti- 
doto negli avvelenamenti per gli acidi minerali, ]’ ammoniaca € su- 
perflua ; e sarebbe anche nociva, se fosse data in troppo grande 
quantitä. Si @ raccomandato di far prendere alcune gocce d’ ammo- 
niaca diluite in una grande quantitä di acqua, per combattere i fe- 
nomeni dell’ ubbriachezza alcoolica ; con questo mezzo sarebbero 
Papidamente diminuiti d’intensitä (STILLE ed altri). Questo rime- 
dio, essendo senza pericolo, poträ essere provato; ma noi possiamo 
affermare che esso & senza azione sugli accidenti consecutivi al- 
l’ intossieazione alcoolica, contro cui si @ anche voluto adoperare. 
L’uso esterno dell’ammoniaca &@ molto piü diffuso del suo uso 
interno, e, quantunque nella maggior parte dei casi gli si possano 
sostituire altri mezzi anche vantaggiosi , non @ meno vero che la 
sua eflicacia non puö essere messa in dubbio. In generale l’ammo- 
niaca & usata per determinare sulla pelle una leggiera irritazione, 
specialmente quando questa irritazione deve essere continuata per 
un certo tempo , per esempio nei casi leggieri di reumatismo ar- 
ticolare cronico, nei geloni, nelle contusioni articolari, ecc. Come 
& noto, & uno dei mezzi di cui piü si abusa nel pubblico. Con ra- 
gione non si usa l’ammoniaca come caustico propriamente detto ; 
per produrre la vescicazione, si usano a preferenza j preparati di 
cantaridi. L’ammoniaca & anche usata in inalazioni; ]’ irritazione 
intensa che essa provoca sulla mucosa nasale (trigemino) € messa 
a profitto per risvegliare i movimenti respiratorii, per esempio nella 
sincope, nell’ ubbriachezza alcoolica profonda, negli avvelenamenti 
pei narcotici, insomma in tutti i casi di coma, quando la respira- 
zione s’indebolisce ed € sul punto di spegnersi. Ma bisogna essere 
prudenti nell’ uso di queste inalazioni ; poich@ la loro troppo lunga 
durata potrebbe produrre uno spasmo riflesso della elottide , con 
tutte le sue gravi conseguenze. Negli avvelenamenti per ossido di 
carbonio, o per acido carbonico, val meglio un’aria pura, secondo 
ha dimostrato l’esperienza, che le inalazioni di ammoniaca (l). 


N N 










Dosı » prerararı. — 1. Ammoniaca liquida, aleali volatile. — Interna- 
mente, 0,1-0,5 (2 a 10 gocce), in una grande quantitä di acqua o ın 
un veieolo mucillaginoso, Le dosi da usare nei casi di punture d’ani- 
mali velenosi sono state indicate sopra. Esternamente , si applica nello 
stato di purezza sulla puntura. Come irritante cutaneo , raramente ® _ 
usata pura o diluita; si ricorre a preferenza a certi preparati di cui essa 
fa parte. Per inalazioni, si usa 1’ aleali volatile ordinario. 

2, Linimento ammoniacale o volatile — 4 paxti di olio d’oliva di Pro- 
venza e 1 parte d’’ammoniaca liquida. Massa biancastra , semiliquida, 
Usato esterınamente, come irritante cutaneo. 


(1) Il fiutare l’ammoniaca riesce spesse volte a rendere meno penosi gli accessi 
di emicrania e le cefalalgie violente. BE stato raccomandato da Pinel per rendere 
meno intensi e prolungati gli accessi di Epilessia, 
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3. Linimento volatile canforato. — 4 parti di olio canforato e 1 parte 
‘d’ ammoniaca liquida. Usato come il precedente. 
4, Linimenlo saponoso ammoniacale. — 1 parte di sapone comune, 30 


parti d’acqua, 10 parti di aleool, 15 parti di ammioniaca liquida. Usato 
come il precedente. 

5. Linimento saponoso ammoniacale canforalo, balsamo opodeldoch. — 
16 parti di sapone comune ed 8 parti di sapone all’olio, 8 parti di can- 
'fora, 320 parti di alcool, 1 parte di essenza di timo ed 1 parte di es- 
‚senza di rosmarino, 16 parti dı ammoniaca liquida. Usato volgarmente, 
6 molto spesso a rovescio. 

6. Linimento saponoso ammoniacale canforato liquido, balsamo opo- 
deldoch ligquwido — 30 parti di sapone all’olio, 230 parti di alcool, 5 parti 
(di canfora, 1 parte di essenza di timo, 2 parti di essenza di rosmarino, 
'$ parti d’ammoniaca liquida. Stessi usi. 

7. Alcoolalo d’ ammoniaca , liquore ammoniacale di Dzondi. — Solu- 
zione alcoolica di gas ammoniaco (10 per 100). Uso esterno. 

“ Dei preparali precedenli , i cinque ullimi polrebbero essere soppressi 
senza inconvenienti. 

8. Alcoolato d’ammoniaca anisato.—1 parte d’essenza d’anice, 24 parti 
‚d’aleool, 5 parti d’ammoniaca liquida. 0,25-0,5 pro dosi (3 a 10 gocce). 
‚Usato, sia solo, in un liquido mucillaginoso, sia unito ad altre sostanze 
‚medicinali. Si usa solamente come espettorante , nei casi che saranno 
'esaminäti partitamente a proposito della senega, nei casi in cui la se- 
cerezione bronchiale & fluida, aceumulata nei bronchi, e l’inferino non ha 
forza sufficiente per espellerla. Spesso si preserive associato alla senega 
Siceome irrita piü di questa, con maggior ragione se ne doyrä evitare 
l’ uso nei processi infiammatori febbrili. E stato consigliato anche in al- 
tri casi, per esempio nel meteorismo ; ma vi sono altri medicamenti che 
gli sono superiori. 


$ 2. — CARBONATO D’AMMONIACA. 


Il carbonato d’ ammoniaca oflicinale si prepara sublimando 1 parte di 
eloruro di ammonio con 2 parti di creta. La sua composizione & varia- 
bile, ma in generale puö essere rappresentata dalla formola CO®(NH')? + 
2(CO’HNH‘) ; & un sesquicarbonato, analogo al sesquicarbonato di soda. 
Ha un odore fortemente ammoniacale. Perde a poco a poco la sua am- 
moniaca , e diventa sale acido ; questo carbonato acido forma quello 
strato che copre ordinariamente le masse compatte , traslucide,, del 
primo sale. | 
Si seioglie in 4 parti d’acqua fredda. Il calore lo fa volatilizzare com- 
pletamente. 


 Azione fisiologiea. — Il carbonato d’ammoniaca agisce come il 
345 ammoniaco,, ma pilı debolmente. Occörrono adunque quantitä 
piü forti di questo sale per produrre gli stessi effetti dell’ ammo- 
niaca. Per ciö che riguarda i suoi effetti senerali e locali, riman- 
diamo a ciö che & stato detto nelle generalitä a proposito del gas 
‚ammoniaco. ®;;, k 

. Qui ci limiteremo a menzionare la teoria di FRERICHS , secondo 
la quale i fenomeni uremici che si syiluppano nel corso di certe 
affezioni dei reni e delle vie urinarie , sarebbero dovuti a cio che 


60 CLORURO D’AMMONIO, CLORIDRATO D’ AMMONIACA. 


|’ urea accumulata nel sangue darebbe origine, sotto Y'influenza de] 
fermento, a carbonato d’ ammoniaca. Senza voler riprodurre qui le 
numerose obbiezioni che sono state fatte a questa teoria, ci conten- 
teremo di far notare: 1.° che i migliori osservatori non hanno mai 
potuto trovare carbonato d’ ammoniaca nel sangue degl’ individui 
uremici ( OPPLER, KÜHNE € STRAUCH, ROSENSTEIN, BARTELS) ; e 2.” 
che l’iniezione del carbonato d’ammoniaca nel torrente circolatorio 
non produce affatto i fenomeni che caratterizzano |’ uremia. 


Uso lerapeutico. — Faremo dapprima osservare che noi conside- 
riamo come interamente superflui, per la pratica, il carbonato d’am- 
moniaca e i suoi preparati, 

Internamente , € stato usato neoli stessi casi dell’'ammoniaca li- 
quida. E stato ritenuto come sudorifico ; ma se si tratta di otte- 
nere una semplice diaforesi, val meglio ricorrere alle infusioni calde, 
e per provocare la diaforesi, nell’ idropisia,, & addirittura insufli- 
ciente. Gli si attribuiscono anche proprieta eccitanti, stimolanti, 
che si sogliono mettere a profitto per combattere il collasso, nelle 
affezioni piü diverse (tifo, scarlattina , pneumonite astenica, ece.). 
Nei casi di questo genere, spesso siamo ricorsi al vino, al cafle 
misto al rhum, alle iniezioni sottocutanee di canfora o di etere, e, 
quando questi mezzi riuscivano insufficienti, il carbonato d’ammo- 
niaca non riusciva meglio. Non possiamo dungque attribuirgli pro- 
prietä eccitanti particolari. 


Dosı x prerararı — 0,1-0,5 pro dosi (2,0 pro die), iu soluzione, Per 
l'’uso esterno, si preferiscee sempre l’ammoniaca liquida. 

1. Soluzione di carbonato d’ammomaca — 1 parte di sale per 5 parti 
di acqua, 0,5-1,5 (10 sino a 30 gocce) pro dosi; in forma di pozione. 

9. Piro-oleocarbonalo d’ammoniaca, sale volatile. di corno.di cervo.— 
1 parte d’olio animale etereo sopra 32 parti di carbonato d’ammoniaca. 
0,1-0,5 pro dosi (2,0 pro die). Le stesse indicazioni. 

3, Soluzione di sale volatile di corno di cervo. — 1 parte‘ del prepa- 
rato precedente in 5 parti d’acqua. 0,5—1,5 (10-30 gocce) pro dosi. 

4. Liquore di corno di cervo succinato. — 1 parte d' acido succinico, 
‘8 parti d’acqua, 1 parte di sale volatile di eorno di cervo. 0,5—1,5 
pro dosi (10-30 gocce), in veicoli aleooliei ; in soluzione,, unito al- 
l’ etere. 

5, Soluzione d’acetato d’ammoniaca, spirito di Minderero. — Soluzione 
al 15 per 100 , 2,0-5,0 pro dosi (10,0 pro die), in pozione , 0 ag- 
‚giunta ad un’ infusione diaforetica. Prescritta, in generale, come dia- 
foretica. er | 

Tutti questi preparali sono affatto superflwi. - 
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TI cloruro d’ ammonio (NH'CL). prende origine quando si mischia, & 
volumi eguali, il gas ammoniaco col gas eloridrieo. E una polvere bian- 
ca, eristallina, inalterabile all’aria. Sotto Yinfluenza del calore, si vola- 
tilizza, decomponendosi in gran parte in ammoniaca ed in acido elori- 
drico. Si scioglie in 2 parti e mez20 d’ acqua fredda; & insolubile nel- 
Yalcool assoluto, Jh | ER 
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Azione fisiologiea. — I cloruro d’ammonio, applicato localmente, 
asisce molto pitı debolmente dell'ammoniaca e del carbonato d’am- 
moniaca ; iniettato nel sangue, invece, € molto piü tossico di que- 
sti due composti, ma uccide alla stesso modo; possiamo perciö ri- 
mandare il lettore a ciö che abbiamo detto nelle pagine preceden- 
ti. I fenomeni che precedono la morte sono: violenta gastrite, ele- 
vazione della pressione sanguigna, convulsioni, perdita della co- 
ScienZza. 

Per ciö che si riferisce all’uso di piccole dosi mediecinali, nell’uo- 
mo e negli animali, bisogna prima menzionare il sapore fortemente 
salato, acre, del cloruro d’ammonio. Il senso dell’odorato non @ im- 
pressionato , poich@ la molecola 'ammoniaca e fortemente fissata e 
non diventa libera alla temperatura ordinaria. 

WIBMER , prendendo 0,5-1,20 di cloruro d’ammonio in una vol- 
ta, e ripetendo questa dose ogni ora, ha osservato oli effetti seguen- 
ti: senso di calore e di malessere allo stomaco, cefalalgia passeggie- 
ra, frequente voglia di orinare; l’escrezione dell’orina e del sudore 
non fu notevolmente aumentata. L’uso prolungato del cloruro d’am- 
monio determinava a poco a poco disturbi digestivi , ma quasi mai 
diarrea; il dimagramento diventava sempre considerevole. Ciö che 
vi era di piü notevole, anche dopo l’uso di dosi deboli, era l'effetto 
che si produceva sulle mucose, specialmente sulla mucosa delle vie 
respiratorie, effetto che, dopo un uso prolungato del medicamento, 
consisteva in una vera poliklennia. 

Tra questi effetti, superficialmente osservati, ve n’ & uno, quello 
prodotto sulla secrezione del muco, che & stato constatato. da tutti 
oli altri osservatori; pare, per conseguenza, certo e sembra dipen- 
dere dalle stesse cause di quello che si manifesta dopo !’ uso del 
eloruro di sodio, quantungne non sia dimostrato che il cloruro d’am- 
monio possa, come il cloruro di sodio, essere direttamente elimi- 
nato col muco. MITSCHERLICH, il quale ha studiato piü da vicino 
questa quistione della secrezione del muco, in conigli a cui ammi- 
nistrava del cloruro d’ammonio, ha sempre osservato un aumento 
di questa secrezione: I’ epitelio era piü molle e le cellule epiteliali 
piü o meno ingrandite; le cellule cilindriche, gonfiate,, si separa- 
vano l'una dall’altra al minimo contatto e passayano in massa nel 
muco, dove si scioglievano a Poco a POco. 

-L’ aumento dell’ escrezione urinaria pare sia un effetto costante 
del cloruro d’ammonio amministrato internamente. BoECKER, nelle 
sue numerose esperienze fatte sopra se stesso, ha sempre emesso, 
sotto l’influenza di questo sale, una quantitä di orina che sorpas- 
sava di 250 a 600 grammi la quantitä normale. Ha sempre notato 
un aumento degli elementi azotati dell’orina, sopratutto dell’ urea; 
non vi era eccezione che per l’acido urico, che del resto RABUTEAU 
ha trovato aumentato anche nelle stesse circostanze. 

BOECKER ha ancora constatato che in principio , la quantitä as- 
soluta d’acido carbonico espirato subiva un aumento molto notevole, 
ma che la sua quantitä relativa diminuiva leggermente; questo au- 
mento della quantitä assoluta dell’acido carbonico dipenderebbe sem- 
plicemente dalla maggiore attivitä della respirazione. Dopo un uso 
prolungato del cloruro d’ammonio, per contrario, la quantitä asso- 
luta d’ acido carbonico eliminato diminuirebbe considerevolmente, 
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come pure la sua quantitä relativa ed il numero dei movimenti re- 
spiratorii, mentre il numero delle pulsazioni cardiache si eleverebbe 
leggerissimamente. Queste osservazioni hanno bisogno di essere 
confermate. 

Il dimagramento, in seguito ad un uso prolungato del cloruro 
d’ammonio, & stato anche notato da molti osservatori; dipende forse 
semplicemente dal disturbo della digestione e dalla diminuzione con- 
secutiva dell’alimentazione. 

Il eloruro d’ammonio, in dosi terapeutiche, non esercita nessuna 
influenza sulla temperatura ne sulla frequenza del polso. 


Usi terapeutiei. — Il cloruro d’ammonio un tempo era prescritto 
in molte affezioni. Da HoFFMANN sino ad HUFELAND, gli si @ attri- 
buita una parte jmportante nelle « febbri continue », specialmente 
quanto nello stesso tempo erano affette le mucose; secondo i nostri 
antichi era un medicamento « incisivo del muco ». Si usava anche 
con predilezione nelle febbri intermittenti, non solo per combattere 
lo stato gastrico e preparare l’ organismo all’uso di altri febbrifu- 
ehi, ma anche per trarre partito dalle proprietä febbrifushe che si 
attribuivano ad esso stesso. 

Attualmente non si preserive piü il cloruro d’ammonio che in due 
affezioni catarrali, nelle quali puö certamente essere utile, secondo 
& dimostrato da un’ osservazione imparziale, purch® sia ammini- 
strato in condizioni convenienti. La prima di queste affezioni ca- 
tarrali & il catarro gastrico, e le circostanze speciali in cui agi- 
sce favorevolmente sono quasi le stesse di quelle che abbiamo in- 
dicate a proposito del bicarbonato di soda; cosi si userä come que- 
sto con vastaggio in quel gruppo sintomatico che porta il nome di 
stato gastrico, poi nel secondo periodo dei catarri gastriei acuti, 
quando i fenomeni infammatori sono passati e non restano che al- 
cuni disturbi digestivi analoghi a quelli dello stato gastrico. In quali 
casi si dovrä usare il cloruro d’ammonio? In quali casi.invece si 
dovrä dare la preferenza al bicarbonato di soda? L’ esperienza ri- 
sponde: Bisogna preferire il cloruro d’ammonio nei casi’in cui, in- 
sieme al catarro gastrico, esista un catarro bronchiale apiretico o 
un catarro bronchiale acuto nel suo secondo periodo; si preferisce 
il bicarbonato di soda, quando le vie respiratorie sono molto irri- 
tabili, quando vi & una grande tendenza alla tosse e quando ]’ in- 
fermo & molto depresso. 

La seconda affezione catarrale in cui il cloruro d’ammonio riesce 
utile, @ il catarro bronchiale, sia il catarro bronchiale apiretico, 
sia il catarro bronchiale acuto, febbrile, giunto al suo secondo pe- 
riodo, quando gli aceidenti infiammatori sono scomparsi e non Te- 
sta altro che un’ espettorazione dificile; talvolta anche si usa nel 
primo periodo del catarro acuto, assieme al tartaro stibiato , nelle 
persone molto robuste. E anche vantaggioso nella pneumonite, quan- . 
do la febbre & caduta, quando all’ascoltazione si percepiscono meno 
rantoli erepitanti che ronchi sibilanti e rombanti, quando l’espetto- 
razione & diffieile. Nel catarro bronchiale cronico, con espettora- 
zione abbondante e facile, il cloruro d’ammonio & superfluo,, € si 
dä in questo stato solamente quando l’espettorazione si arresta per 


effetto di un’esacerbazione infiammatoria subacuta del processo. L'e- 
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sperienza ei apprende che bisogna evitare di prescriverla ai tisici, 
specialmente quando hanno una grande tendenza alla tosse. — Da 
che provviene, nei casi ricordati qui sopra, l’azione favorevole del 


- cloridrato d’ ammoniaca? Non si sa in modo molto preciso. Forse 


qui si tratta di un effetto analogo a quello che si produce sulla 
mucosa gastrica; forse, come & stato asserito, ma senza pruove, la 
sua azione favorevole dipende da un’ececitazione delle ciglia vibra- 
tili, avente per risultato di favorire l’espulsione dei prodotti di se- 
erezione. — Altra volta, nei catarri bronchiali, si facevano respirare 
i vapori secchi di eloruro d’ammonio; questo metodo irrazionale oggi 
€ abbandonato. Ma le inalazioni‘ di soluzioni cloruro-ammoniacali 
sono in uso ancora oggi, e se ne ricavano buoni risultati. WAL- 
DENBURG specialmente le ha usate con successo nel catarro acuto 
delle vie aeree; le nostre osservazioni confermano le sue. Egli ado- 
pera queste inalazioni fin dal primo periodo ‘del catarro acuto 0 
nelle esacerbazioni dei catarri cronici, con 0 senza enfisema (]). 
Voler amministrare il cloruro d’ammonio in forti dosi per lo scopo 
di « far fondere » i tumori glandolari, € una pratica perfettamente 
inutile e abbandonata; d’altronde, i disturbi digestivi impedirebbero 
di eontinuare troppo a lunco l’uso di questo medicamento. 
Esternamente, si usa in gargarismo nel catarro eronico della fa- 
ringe. Se ne preparano anche miscugli refrigeranti. Negli altri casi 
in cui anche & stato raccomandato , per esempio nelle contusioni , 


'ecc., la sua eflicacia & inferiore a quella di altri mezzi. 


Dosi e preparati.—1. Cloruro d’ammonio.—Internamente, 0,5 sino a 1,0 
pro dosi (10,0 pro die); quasi sempre in soluzione;il migliore correttivo & 
il succo di liquirizia, oppure, se quest'ultimo non piace all’infermo, l’o- 
leosaccaro di finocchio. Per inalazioni, 1,0—2,0—-5,0—10,0:500,0. 

2. Mistura fondente. —5,0 di eloruro d’ammonio, 4,0 di estratto di 
liquirizia per 250,0 di acqua. La mistura fondente stibiata contiene inol- 
tre 0,06 di tartaro stibiato. 

Se ne fanno anche preparati secchi, con la liquirizia, in forma di baston- 


eini, di tavolette. 


Supplemento agli ammoniacali. 


Vi sono anche altri composti derivati dagli ammoniacali e che, per 
la maggior parte, agiscono allo stesso modo; voglio dire quelle ammo- 
niache nelle quali uno o piü atomi d’ idrogeno sono stati sostituiti da 


‚un radicale aleool; per esempio Y etilamina, C*H5NH?; la metilamina, 


CH?NH?; la trimetilamine, (CH3)® N; tutte queste sostanze hanno un 


-odore ammoniacale. 


La trimetilamina si forma in varii vegetali, nell’olio di fegato di mer- 


luzzo, nella salamoia delle aringhe. E un’ammoniaca nella quale i 3 ato- 


u 


mi H sono sostituiti da 1 molecola di metile. La sua azione locale & 


molto irritante. In dosi medie, determina una diminuzione della frequenza 


4 





(1) Le inalazioni di cloridrato d’ammoniaca sono usate con molto vantaggio 
nella laringite catarrale, quando si vuole rendere il secreto- meno tenace e quindi 


En Er ad essere espuito, Simili inalazioni soglivno farsi can l’idroconio. di 
iogle. 
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del polso, un abbassamento della pressione sanguigna e della tempera- 
tura; in dosi tossiche, produce convulsioni, come i sali ammoniacali. Di- 
cesi che si elimini pei reni e pei polmoni (HusemAns). E stata raeco- 
mandata eontro il reumatismo acuto; fa abbassare la febbre, ma non ab- 
brevia la durata della malattia. E superfluo in terapia. 


[ Propilamina. — Un’'ammoniaca composta molto afline ed isomera colla 
trimetilamina & la propilamina. Molti hanno confuso questi due compo- 
sti chimiei e li hanno dichiarati identici. La ragione di questa confu- 
sione & che la propilamina del commereio & molto ricea di trimetilamina ; 
non essendo cosi la propilamina pura. 

La propilamina del commercio & piuttosto un miscuglio che un pre- 
parato chimico ben determinato ed & composta oltre dell’ ammoniaca, di 
gran quantitä di trimetilamina e di tracce di un’altra ammoniaca com- 
posta, la metiletilamina. 

La propilamina del commercio & un liquido incolore, trasparente, molto 
volatile , di odore ammoniacale , che ricorda il pesce guasto, di sapore 
amaro e si altera facilmente al contatto dell’ aria.‘ i 

La propilamina si trova naturalmente nel Chenopodium vulvaria, nella 
barbabietola, nei fiori delle pomacee in generale, in certi funghi , nella 
segale cornuta e nella Raflessia Arnoldi in grande quantitä, e questa pianta, 
durante la infiorescenza spande, fin molto lontano, un puzzo ammoniacale. 

Nel regno animale si trova nelle aringhe, nelle sardine e nel fegato 
di merluzzo. Il Buchunm U ha rinvenuta nello spirito dei preparati ana- 
tomici. 

La propilamina del commereio ha differente composizione chimica se- 
condo il metodo di preparazione prescelto. L’ efficacia terapeutica del far- 
maco & anche diversa secondo le diverse qualitäa della propilamina. 

I due seguenti metodi di preparazione danno una propilamina che & 
piü usata in terapia. Questo preparato si ottiene distillando con potassa 
caustica la salamoia delle aringhe : oppure mescolando parti eguali di 
olio di fegato di merluzzo e di eloruro di ammonio e piu tardi trattando 
il preparato con liscivia di potassa caustica: 

Il tutto si allunga.in molta acqua e si distilla ; il distillato si sopras- 
satura con acido solforico allungato e poi si eyapora al bagnomaria e 
dopo raffreddato col' earbonato di barite si libera il preparato dall’ acido 
solforieo.: in ultimo si filtra e si fa ceristallizzare merce® cauta evapora- 
zione. | R 

La propilamina ottenuta con quest’ ultimo metodo & la piü usata in 
terapia. 

Asione fisiologica. — Le esperienze sono state praticate colla propila- 
mina del commercio. h ; 
La propilamina pura & stata studiata soltanto da Haupr poco larga- 
mente. BE RADAR 2 

La propilamina del commereio applicata sopra la cute scioglie I’ into- 
naco sebaceo ; il rossore che alle volte si produce & opera delle frega- 
gioni manuali. Ce ya 

Applicata sulle mucose produce un senso di fresco dovuto alla eva- 
porazione del farmaco ; di poi segue rossore, calore © bruciore,, la se- 
-erezione aumenta, si accelera lo sfaldamento epiteliale fino a potersi 
avere ulcerazioni superficiali , allorch® si presceglie la propilamina plu 
concentrata. ie 
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Iniettata nel eonnettivo sottocutaneo suole determinare una irritazione 
molto forte, ma pur tuttavia si assorbe rapidamente. 

Se la si fa ingerire alla dose di due grammi produce pria un passag- 
giero senso di fresco e poi calore alla bocca, all’ esofago ed allo stomaco, 
si hauno eruttazioni fetide caratteristiche e nausea : adoperata in dose 
maggiore si ha un vivo, bruciore nel primo tratto dell’ apparecechio di- 
gerente e poi frequenti eruttazioni sgradevoli, nausee, vomiti e fin 
" diarrea. 

La propilamina entrata nel sangue in un primo tempo aumenta la 
tensione arteriosa, rende le sistoli ventricolari meno frequenti e piü forti, 
fa impallidire la cute per la contrazione dei capillari periferieci che si ef- 
fettua ed abbassa leggermente la temperatura. In un secondo tempo le 
sistoli ventricolari si rendono piü rare e piü deboli. 

In dose maggiore riesce deprimente per il cuore , produce debolezza 
generale e poi paralisi ; la sensibilitä si attutisce, il potere eccitomotore 
del midollo spinale pria leggermente esagerato si esaurisce ; il sensorio 
si deprime e la respirazione si fa profonda e meno frequente. 

Sperimentata negli animali a dosi maggiori si ha lentezza nei moti 
cardiaci e respiratorii, sonnolenza piu pronta e grave, abolizione del moto 
volontario con passaggiero tremore , abbassamento di temperatura, cia- 
-nosi, e poi intermittenza ed aritmia nelle sistoli ventricolari e morte per 
Sincope. 

La propilamina eliminasi per la pelle e pei reni, eceitando leggermente 
la diaforesi e la diuresi e puö produrre, usando una dose un po spinta, 
ematuria (CIATTAGLIA). . - 

Il GviBerT asserisce che negli individui sani non ha notato aumento 
nella diaforesi e nella diuresi. 

Terapia. — La propilamina fu introdotta in medieina da AwnxArıvs 
di Pietroburgo, il quale, poggiandosi su di una statistica di 250 casi, 
la diehiarö un potente farmaco atto a guariye il reumatismo articolare 
acuto e cronico. 

Il medesimo autore ebbe buon risultato , adoperändola nella pericar- 
dite e nella pleurite di origine reumatiche e fin nelle paralisi periferi- 
che reumatiche, e nel reumatismo muscelare. 

Di poi Guiserr, Dusarvın-BeAUmETZ, e presso noi Namias, CIATTAGLIA, 
De Renzı, e Curast hanno vantato l’uso della propilamina nel reuma- 
tismo articolare acuto e tutti sono concordi nell’ asserire che la propi- 
lamina calma presto i dolori, abbassa la temperatura ed. abbrevia visi- 
bilmente la.durata del morbo. 

: Qualeuno ha fin pur anco notato che, avendo sospeso troppo presto 
Yuso del farmaco, il reumatismo articolare acuto quasi scomparso, si ri- 
 Presentö per svanire completamente appena si ripigliö l’uso del farmaco. 
‚Il Namms a preferenza ha esperimentato la propilamina nelle malat- 
tie cardiache ed ha trovato che questa & un buon succedaneo della di- 
gitale , perch& diminuisce il numero delle sistoli ventricolari , le rende 
Piu regolari, abbassa la temperatura ed aumenta la quantitä delle urine 
Sia perch® aumenta la tensione arteriosa , sia perch® eliminandosi per 
i reni, li stimola a magsiore funzione. | 

Vi ha fin chi afferma che l’ uso della propilamina nel reumatismo ar- 
| ticolare acuto previene la infiammazione dell’ endocardio ed i consecutivi 
Vizii negli ostii e nelle valvole. Il Prof, Snmmora tra i primi tra noi ha 
sperimentato l’uso della propilamina nel reumatismo e crede che per 

NOTHNAGEL € ROSSBACH. — Mat. med. 9 
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virtiu eurativa non sia dissimile dall’aeetato ammoniacale propinato inter- 
namente : per il medesimo autore, la propilamina, come | ammonjaca , 
Yiesce irritante delle vie digestive senza avere virtü terapica superiore 
a questa. 

Io ho usato la propilamina in tre casi di reumatismo articolare acuto 
in donne rieoverate nella seconda sala di beneficenza dell’ ospedale cli- 
nico-da me diretta e ne ho ottenuto buoni risultati. 

In due osservazioni i dolori e la febbre diminuirono dopo otto giorni 
completamente e nella terza osservazione dopo dieci giorni. 

Da questi fatti osservati mi son eonvinto che in simili easi la pro- 
pilamina non deve preferivsi in nessun conto al salieilato di soda ed 
all’ acido salicilico. 

Ho usato anche .la propilamina in due ammalati di cuore. Uno era 
affetto da insufficienza della mitrale e l’ altro da stenosi dell’ orificio ve- 
noso sinistro. In amendue si poteva essere sieuri che il miocardio non 
era di giä degenerato e che il compenso si era disturbato nel primo per 
forti impressioni morali , nel secondo per moto esagerato. In amendue, 
le eontrazioni cardiache erano irregolari e vi era edema recente degli 
arti inferiori, e bronchite da stasi. 

Il risultato ottenuto fu mediocre in amendue i casi; ma considerando 
che glinfermi serbavano un complete riposo e bevevano solo latte, con- 
siderando che leeffetto non fu molto pronto , mi venne il sospetto che il 
riposo ed il latte fossero stati gli agenti terapeutici che produssero in 
quelle eireostanze il riordinamento della circolazione. 

Fa mestieri che statistiche piu numerose e studii comparativi faceiano 
piü luce sull’argomento. ’ | 

Patologia e forme. I sovraccennati auteri hanno usato la propilamina 
da %/, grammo a 14 grammi nelle ventiquattro ore. Fa mestieri di non 
spingere la dose al di la di 6 grammi nel corso del giorno incominciando 
da %, grammo ed aumentando giornalmente la quantitä secondo la tol- 
leranza. | 

Il miglior modo di somministrazione & di unirla con una sostanza che 
sia 'atta a mascherare il suo eattivo odore e sapore. 

Ecco la formola che io ho prescelta e che & di C1aTTacLıa. 


Pr. Propilamina grm. 3 
Acqua di menta grm, 90 
Seiroppo di scorze d’arancio grm. 30 
Da prendersi un cucchiaio ogni due ore. 


'@. Rummo. ]. 


Alcune basi ammoniacali dei carburi d’idrogeno. per esempio il ioduro 
di tetrametilammonio, paralizzerebbero, alla maniera del curaro, le estre- 
mitä dei nervi motori (Brown e FRrAsER, RABUTEAU). | 

j NH?-C—NH? 


La guanidina 1 vale a dire il earbonio diamide-imide, side- 


NH Se 
compone facilmente, a eontatto delle soluzioni alcaline , in ammoniaca 
ed urea. Secondo Grrezns e Baumann, Si trasformerebbe anche in gran 
parte nell’ organismo, e solo una piecola paıte satebbe eliminata senza 
essere decomposta. Negli animali a sangue freddo, provoca contrazıont 


muscolari fibrillari, consecutivamente ad un’ irritazione esercitata sulle — 
estremitä inbramuscolari. dei nervi. Queste contrazioni persistono ancora 
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sopra un piede separato dal resto del corpo e possono essere impedite 
col euraro. La respirazione ed il euore non sono influenzati che dalle 
dosi tossiche. Negli animali a sangue caldo, i fenomeni spasmodici ge- 
nerali tengono il primo posto, e risultano da un eccitamento intenso 
della midolla spinale, la quale finisce per essere paralizzata (GERGENS). 
Tuttavia si producono anche, specialmente al prineipio dell’avvelenamen- 
to, contrazioni isolate di tutti i muscoli del corpo, anche dopo la sezione 
*dei nervi motori corrispondenti. Negli animali a sangue caldo agisce dun- 
que esaltando l’eccitabilitä dei nervi e dei muscoli, di guisa che, con ec- 
eitamento eguale , le contrazioni sono due e tre volte piü forti dello 
stato normale (RossgBach). . 


ARTICOLO I. 
COMPOSTI ALCALINO-TERROSI 


Gli ossidi alcalino-terrosi rappresentano basi piü deboli e caustici 
molto meno possenti degli ossidi alcalini. Se ne distinguono ancora 
prineipalmente per la difficile solubilitä od insolubilitä di una parte 
dei loro sali. I carbonati, i fosfati e i solfati alcalino-terrosi, eccet- 
tuato pero il solfato di magnesia, si sciolgono difieilmente o niente 
affatto, mentre i sali alcalini corrispondenti sono molto solubili. La 
stessa differenza si trova pei sali grassi: i sali grassi alcalini sono 
facilmente solubili, quelli delle terre alcaline sono insolubili. 

Dei quattro metalli alcalino-terrosi (calcio, magnesio, stronzio e 
bario', i due primi solamente sono usati in terapia; saranno adun- 
que i soli di cui studieremo specialmente le combinazioni. 

I carbonati e i fosfati di calce e di magnesia fanno normalmonte 
parte dell’ organismo animale. Concorrono principalmente alla for- 
mazione delle ossa e dei denti; ma si trovano anche sciolti nei li- 
quidi organici. 

Introdotti nello stomaco, producono, specialmente i sali di ma- 
onesia, effetti simili a quelli dei sali alcalini; gli effetti dei sali di 
calce ne differiscono molto di piü. 

I sali alcalino-terrosi, iniettati direttamente nel sangue, produco- 
no, negli animali a sangue freddo e a sangue caldo, fenomeni tos- 
siei diversi. I piü tossici sono i sali di bario; poi vengono, in or- 
dine decrescente, i sali di magnesio, di calcio e di stronzio. 

Ecco quali sono, secondo Mıckwirz, gli effetti tossiei piü impor- 
portanti che producono questi sali, dopo la loro iniezione nel san- 
gue, nei gatti e nelle rane. 

_ Bario (cloruro di bario). 1° Elevazione considerevole della pres- 
sione sanguigna, che non dipende affatto da una irritazione del cen- 
tro vasomotore nella midolla allungata. Poco tempo prima della 
morte dell’ animale, la pressione sanguigna scende a zero, e nello 
stesso tempo il polso si accelera; il cuore si arresta nello stato di 
sistole; 2° effetti eccitanti sulle fibre muscolari lisce dell’ intestino 
e della vescica, molto probabilmente anche su .qnelle dei vasi; 3° 
alterazione delle funzioni dei centri nervosi; negli animali a sangue 
freddo, estinzione dei movimenii e della sensibilitä; nei mammife- 
ri, movimenti spasmodici; i nervi periferici subiscono una leggiera 
alterazione dopo una lunga durata dell’avvelenamento. 
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Calcio (cloruro di calcio). Aumento dell’energia del cuore, e, nei 
mammiferi, acceleramento del polso; forti dosi paralizzano il cuore. 
Indebolimento o soppressione completa delle funzioni dei centri ner- 
vosi. I gatti cadono in una specie di ‚stato narcotico (sonno), du- 
rante il quale la coscienza & interamente spenta e le irritazioni piü 
olorose non provocano nessun movimento riflesso. 

Magnesia (cloruro di maenesio). Aumento momentaneo dell’ener- 
gia del cuore, piu sensibile nelle rane; poi diminuzione di quest’e- 
nergia, ed in ultimo paralisi dell’ organo. Nelle rane, paralisi dei 
centri nervosi, e, negli animali a sangue caldo, diminuzione pas- 
seggiera dell’eceitabilitä riflessa. 

Stronzio. Mancanza di effetti tossici. 

Queste esperienze meriterebbero di essere ripetute su piü vasta 
scala e sopra un maggior numero dei composti in parola. Faremo 
qui la stessa osservazione fatta a proposito del potassio, cio@ che 
tutti gli effetti osservati dopo |’ iniezione intravenosa, pur avendo 
un grande interesse teorico, non devono considerarsi come quelli 
che si debbono produrre dopo 1’ introduzione degli stessi composti 
nello stemaco; pel calecio e pel maonesio l'esperienza dimostra che 
i composti di questi metalli, amministrati per la via dello stomaco, 
non possono produrre effetti tossici generali. | 
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CALCE, ossıpo DI cALcıo. — L’ossido di calecio (CAO) prende origine 
quando si calcina il carbonato di calce puro; & una massa bianca, amor- 
fa, infusibile, anche al cannello a gas ossigeno e idrogeno. Trattato con 
lacqua produce uno sviluppo di calore, trasformandosi in idrossido di 
ealcıo. 

Azione fisiologiea. — L’ossido di calcio caustica la pelle, come 
la potassa o la soda; ma questa causticazione non & cosi profonda 
ne cosi diffusa in superficie, e ciö perche non si liquefa con l’ac- 
qua dei tessuti, ma si trasforma in un composto secco, Y'idrossido 
di calcio. - S 

Amministrato internamente, sviluppa un sapore acre, scottante; 
caustica le mucose cui tocca; di guisa che i suoi effetti locali 
sono quelli degli alcali caustici, meno l’intensitä. E; 

Gli effetti della calce, in soluzione allungata, saranno studiati nel 
capitolo seguente, a proposito dell’acqua di calce. 

Uso terapeutico.— La calce non si usa che esternamente, come 
caustico, negli stessi casi della potassa. E non si usa.che assieme 
alla potassa caustica (polvere di Vienna); questo miscuglio ha il 
vantaggio di fare una causticazione piü limitata, poiche la potassa 
sola ha l’inconveniente d’infiltrarsi e di. distruggere una ‚superfieie 
piü diffusa di quella che si vorrebbe. La. calce & anche usata per 
preparare miscugli depilatori (col solfuro d’arsenico, col carbonato 
di potassa, col solfuro di sodio) (Il). ? 

(1) IL Dottore Fantini in una lettera diretta ‘al Prof. Tommasi nel Morgagni del 
Gennaio 1878 racconta che un ammalato affetto da tisi pulmonare migliord gran- 
demente per essersi di frequente riposato per diverse ore della giornata nella casa 
di un suo parente, ove questi vendeva calc# alla minuta, che agitata spesso ed 
essendo fina si spandeva nell’aria qual nebbia ed era dall’ammalato respirata, 
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Acqui Dr caver. — Abbiamo detto che trattata con I’ acqua la calce si 
trasformava in idrossido di calcio, CA(OH)’?. E una massa bianca, fria- 
bile, solubile in 600 parti d’acqua fredda e in 1200 parti d’ acqua calda, 
La sua soluzione rappresenta un liquido incolore, inodore, alcalino : & 
l’ acgqwa di calee. Messa a contatto dell’ aria, ne attira l’ acido carbonico, 
per cui formazione di carbonato di calce, il quale intorbida il liquido e 
si precipita nel fondo del vase. 


Azione fisiologiea.— L’acquadi calce, amministrata internamente, 
assorbe gli acidi dello stomaco ; cosi si producono sali di calce. 
Una piccola parte di questi sali € assorbita, la maggior parte si 
elimina con le materie fecali. L’acqua di calce diminuisce le secre- 
zioni dello stomaco e dell’ intestino, senza che si sappia esattamente 
come produce qnest’azione ; se il suo uso & stato prolungato, si 
osserya anoressia e costipazione, fenomeni che sono dovuti a que- 
sta diminuzione dei succhi gastro-intestinali. 

La calce forma, con gli acidi grassi, saponi insolubili nell’ acqua : 
di guisa che se l’acqua di calce @ messa in contatto, per esempio, 
con una superficie ulcerosa della pelle o della mucosa intestinale, 
il sapone insolubile, che allora si produce , forma alla superficie 
dell’ ulcera uno strato aderente, che mette I’ ulcerazione al coperto 
dall’aria o dai liquidi dell’ intestino ; sotto questo strato di sapone 
la cicatrizzazione procede come sotto un empiastro. 


Uso terapeutico. — L’ acqua di calce @ usata specialmente come 
anliacida, per esempio nella pirosi, nelle diarree che risultano da 
fermentazioni acide eccessive, e che si presentano sopratutto nei 
bambini. Spesso in questo caso Si fa -prendere col latte. E anche 
usata come antidoto negli avvelenamenti per gli acidi ; ma allora 
bisogna amministrarla in grandissima quantitä. E stata anche usata 
come astringente nelle diarree croniche, sostenute dalla presenza 
nell'intestino di un’ulcerazione qualungue; la’sua eflicacia, in questo 
caso e incontestabile e si spiega facilmente. Infatti, T’acqua di.calce 
forma col prodotto di secrezione dell’nlcera, combinazioni insolubili 
che si depositano alla superficie dell’ulcerazione e la riparano cosi 
dai liquidi intestinali: ma vi sono altri medicamenti che sono pi 
eflicaci, in questi casi, dell’acqua di calce, e che non hanno, come 
questa, ’ inconveniente di determinare, dopo un uso prolungato, di- 
sturbi digestivi. > 
' D’acqua di calce & stata anche raccomandata nel croup e nella 
@ifterite. Scioglie benissimo le pseudomembrane del croup (KücHEn- 
MEISTER, FÖRSTER, GOTTSTEIN, BRICHETAU @ ADRIAN); sotto questo 
 Tapporto equivarrebbe al carbonato di litina‘e non sarebbe sorpas- 
sata che dall’ acido lattico, ed anche secondo KÜCHENMEISTER, que- 
Sta superioritä dell’acido lattico sarebbe soggetta a contestazione. Al- 
Cune osserväzioni parlano veramente in favore dell’ acqua di calce, 
la cui eflicacia sarebbe pitı sensibile quando, invece delle inalazioni, 





Il Dottore‘Fantini incoraggiato da questo fatto sottopose due ammalati all’azione 
della polvere di calce, facendola penetrare negli organi della respirazione sotto for- 
' ma di fina polvere, svolta dallo agitare gran quantitä di calce in una stanza pie- 
‚cola e ben chiusa, | 
Secondo le osservazioni dell’ autore il risultato fu soddisfacente, 
_ Fa mestieri che lo esperimento si continui su piü larga scala. 
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si usasse l’applicazione direita del liquido sulla mucosa della laringe, 
per mezzo di un pennello (GOTTSTEIN) ; ma non tutti i farti depon- 
gono in favore di questo metodo di cura. Cosi STEINER, pur am- 
mettendo che l’acqua di calce sciolga rapidamente le pseudomem- 
brane della faringe, fa osservare che queste pseudomembrane non 
tardano a riprodursi. a diffondersi verso la laringe, malgrado |’ uso 
dell’ acqua di calce. SENATOR si esprime nello stesso senso, @ noi 
stessi e moltissimi altri osservatori non abbiamo mai potuto con- 
statare che l’acqua di calce avesse.un’ eflicacia reale nel trattamento 
del croup; noi perciö la consideriamo come perfettamente inutile 
nella difterite. D’altronde si puö domandare se, usata per inalazioni, 
arriva in quantitä sufficiente sulla mucosa laringea affetta da croup, 
e se non & trasformata in carbonato di calce prima di arrivarvi. — 
L’acqua di calce & stata anche usata in parecchie altre affezioni 
(catarri bronchiale, vaginale, diabete, litiasi urica), in cui la sua 
efficacia non € affatto dimostrata. - 

Esternamente, Vacqua di calce € usata molto spesso, e a bella 
prima nelle scottature di primo e secondo grado ; allora si usa jl 
linimento di Stau (miscuglio di olio di lino e .d’acqua di calce). 
Si applica pure , come medicamento essiccativo , sulle ulcere che 
segregano abbondantemente e sulle eruzioni cutanee essudative (ec- 
zema, impetigine). 

Dost. — Internamente , in forti dosi ; si comincia da 25,0-100,0 piü 
volte al giorno, e si puö arriyare, a poco a p0CO, sino ad 1-2 Jitri al 
siorno. Si fa prendere sia pura, sia mista a latte, sino a brodo ; ester- 
namente, per gargarismi, ecc., o pura, 0 allungata con acqua. 

CARBONATO DI CALCR. —J carbonato di calce (C0’Ca) & uno dei mine- 
vali piü diffusi in natura (marmo, creta). Non & solubile nell’ acqua co- 
mune, ma si scioglie nell’ acqua carica di acido carbonico, e, a misura 
che quest’ acido si sviluppa dalla soluzione, il carbonato di calce si pre- 
cipita. Oggi non si usa piü che il carbonato di calce chimicamente puro 
(carbonato di calce preparato ); altravolta si usavano una quantitäa di 
composti impuri, come la creta (creta preparata), ıl marmo, il corallo, 
le eonchiglie, le ossa di seppia, gli occhi di gambero. 

Importanza ed effetti fisiologiet. — ]I carbonato di calce domina 
in tutte le parti dure degli animali invertebrati (conchiglie, gusci, 
delle lumache) ; esiste, invece, in debole proporzione nelle ossa @ 
nei denti dei vertebrati, in cui € sostituito dal fosfato di valce ; 
solo nel guscio dell’ uovo degli uccelli e di alcuni anfibii si trova 
il carbonato in quantitä preponderante. Esiste in un gran numero 
di conerezioni patologiche, per esempio nei calcoli salivari, urina- 
rii, nel tubercolo cretaceo. x 

Si trova in dissoluzione nella saliva parotidea del cavallo e del 
cane, nella orina degli erbivori; ma non esiste nell’ orina dell’uomo. 

Amministrato internamente, si decompone sotto I’ influenza degli 


acidi dello stomaco, i quali mettono in libertä il suo acido carbo- 


nico. Una parte penetra nella circolazione, dove, nell’uomo, passa 


allo stato di fosfato ; la maggior parte sfugge all’ assorbimento ed 


arriva, probabilmente nello stato di carbonato , nel segmento infe- 
riore del canale intestinale. Deve succedere diversamente negli er- 
bivori, poiche nella urina di questi si trovano quantitä molto con- 
siderevoli di carbonato di calce. 
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Il carbonato di calce ha una parte poco importante nell’ organi- 
smo umano, nel quale puö interamente essere sostituito dal fosfato 
di calce ; pereiö studieremo particolarmente 1’ ufficio del calcio nel 
parlare di quest’ ultimo sale. 

Il suo passaggio attraverso il canale intestinale produce , come 
quello dell’acqua di calce, una diminuzione delle secrezioni. 


Uso terapeutico. —1 carbonato di calce & usato specialmente 
“come antiacido. Si usa come agente sintomatico nella pirosi , que- 
st’ affezione cosi frequente, che risulta da uno sviluppo eccessivo di 
acidi nello stomaco, sia che questi acidi siano segregati dallo sto- 
maco stesso, sia che provvengano da fermentazioni anormali. 

L’osservazione ci apprende che il carbonato di calce determina, 
anche nell’individuo sano, un certo grado di costipazione, ed eser- 
cita un’azione moderatrice sulla diarrea. Gli si dara dunque la pre- 
ferenza sugli altri antacidi (preparati di potassa, di soda, di ma- 
gnesia), sermpre che nello stesso tempo esista diarrea, e bisognerä 
astenersene invece quando vi sia costipazione. Come abbiamo fatto 
notare a proposito del carbonato di soda, bisognerä badare a non 
prescrivere il carbonato di calce per un tempo molto lungo o in dosi 
eccessive , poich@ potrebbe neutralizzare in troppo grande propor- 
zione gli acidi dello stomaco e produrre perciö disturbi digestivi. 
Questo medicamento si prescrive anche spesso contro i vomiti e@ 
diarree dei bambini, specialmente dei poppanti, vomiti e diarree 
che provvengono da uno sviluppo esagerato di acidi del tubo dige- 
rente (materie vomitate fortemente acide, evacuazioni alvine colo- 
rate in verde, ecc.). In questi casi perö si preferisce ordinariamente 
lacqua di calce (1). II carbonato di calce, e specialmente la creta, 
che riesce tanto facile procurarsi, costituiscono anche un buon con- 
troveleno nell’ auwvelenamento per gli acidi. 

Il carbonato di calce & stato anche prescritto in altre malattie, 
in cui la sua eflicacia non € affatto provata. Cosi se ne € consi- 


‚ (l) Bisogna abbandonare l’uso degli alcalini veri nel catarro intestinale dei bam- 
Dini, accompagnato a facile fermentazione degli ingesti con abbondanti prodotti 
acidi irritanti e preferire in loro vece le terre alcaline, come quelle che usate di 
frequente non danno luogo alla cachessia come gli alcalini veri. 

L’Illustre Prof. Semmola, poggiandosi su questo fatto, con molto senno clinico 
presceglie il carbonato di calce precipitato, bandendo gli alcalini veri, come antia- 
eido, digestivo, antidiarroico nei bambini deboli, serofolosi, mal nutriti, tendenti 
alla rachitide; tanto piü che quella parte di calce che viene assorbita contribuisce 
di molto a migliorare la nutrizione e favorisce i lavori di ossificazione, messi in 
serio pericolo dälle frequenti e diffuse diarree. ’ 

Insomma i preparati di calce ed a preferenza il carbonato in simili casi riesco- 
no antiacidi, antidiarroici e ricostituenti insieme, 

‚Nella cura della dispepsia acida del catarro gastrico etc., il Prof. Semmola non 
ha mai accettato l’'uso e l’abuso che si fa dell’ acqua di calce con una formola 
Stereotipa; ed invece prelerisce sempre il carbonato di calce, perch& mentre ha la 
$tessa utilitä come antiacido, non ha l’azione irritante e perturbatrice che ha la 
soluzione della terra alcalina sulla mucosa gastrica, Yerotikl i 
Cosi parimenti il Prof. Semmola non adopera in questi casi sia la magnesia 
usta che il carbonato di magnesia , poich& o si adoperano in piccola quantitä e 
riescono insufficienti , o si aduperano nella proporzione necessaria per neutraliz- 
zare l’aciditä eccedente, e si corre allora il rischio di un’azione lassativa, certa- 
mente non benefica in ammalati che hanno molta facilitä a veder, sopravvenire il 
eatarro intestinale, 
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oliato l’ uso per « cretificare i tubercoli »; ma egli & certo che non 
si & mai potuto, in nessun caso, interrompere il corso del processo 
tubercoloso. Nella gotta e nella litiasi urica, & affatto inferiore ad 
altri medicamenti ; si potrebbe perö prescrivere invece dei sali al- 
calini nei casi in cui esista una forte tendenza alla diarrea. 

Il carbonato di ealce & stato anche provato in certe malattie che 
si accompagnano o provvengono da una insuflicienza dei sali di calce 
nell’ organismo; ma l’efficacia del carbonato di calce in questi casi 
& estremamente dubbia, e d’altronde con le dosi elevate e conti- 
nuate per lungo tempo a cui bisognerebbe ricorrere si rischierebhe 
di portare un certo danno alla digestione. Per essere completi di- 
remo anche che antichi osservatori molto stimati vantavano assai 
il carbonato di calce nel rachitismo ; DE HAEN afferma di averne 
ottenuti eccellenti risultati in questa malattia. 

HUFELAND, GOELIS, ed altri medici pretendevano di trarre sen- 
sibile vantaggio dall’uso degli occhi di gambero, delle scaglie di 
ostrica, nelle convulsioni e nell’ epilessia, specialmente dei bambini. 
Perciö queste sostanze si facevano entrare nella composizione della 
mageior parte delle polveri « antiepilettiche ed antispasmodiche ». 

L’esame delle loro osservazioni c’induce a pensare che i van- 
tagei in questi casi dipendevano da ciö che le convulsioni erano 
collegate a catarri gastro-intestinali, cui il rimedio in questione 
faceva scomparire. 

Esternamente,il carbonato di calce € usato molto spesso. Entra 
nella composizione di moltissime polveri dentifricie, nelle quali agi- 
sce piuttosto meccanicamente. Si usa nel trattamento delle ul- 
cere, dell’intertrigine , degli eczemi umidi. Mischiandolo con l’olio 
se ne fa un linimento per le scottature. 


Dosı z prupararı. — 1. Carbonato di calce precipitato. — 0,5,2,0 pro 
dosi (10,0 pro die), in polvere, o nell’acqua. Negli avvelenamenti per 
gli acidi, si fa ingerire -la creta comune , che si ha sotto mano , ed in 
quella quantitä che si crede necessaria. | i 

2%. Scaglie d’ ostrica preparate. — Polvere bianca finissima. Usata come 
il carbonato di calce. 


__ SuPPLEMENTO. — Acgue minerali calcaree. — Vi sono molte sorgenti che 
contengono la calce, sia allo stato di solfato, sia allo stato di carbonato. 
Nel masgior numero di queste sorgenti si trovano , insieme ai sali di 
ealee , altre sostanze che hanno una parte proponderante , per esempio 
il carbonato di soda, il solfato di soda‘o di magnesia, il eloruro di so- 
dio, il ferro, lo zolfo. In pochissime sorgenti dominano i sali di calce, 
& sono le sole che portano il nome di acque calcaree. 

E molto dubbio che i sali di calce abbiano qualche influenza sulla 
efficacia dı queste acque. Oggi sono dissipate le ilfusioni che una volta 
si avevano sopra questo soggetto. La causa dei vantaggi che si ricavano 
da queste acque si deve cercare piuttosto: nell’ influenza del clima, © 
nelle condizioni igieniche. Esse sono : | | . 

1, Lippspringe e Inselbad , presso Paderborn. Quantitä molto deboli 
di carbonato di calce, di solfato di soda e di aleuni altri sali, un po di 
gas azoto. Queste sorgenti sono usate specialmente nella tisi. 

2. Weissenburg, nel cantone di Berna. Altitudine elevata. Stesso uso. 
Il solfato di calce vi predomina. 
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3. Wildungen, nel prineipato di Waldeck. La sorgente Giorgio-Vit- 
tore eontiene, con acido carbonico libero, una quantitä apprezzabile di 
biearbonato di ealee e di magnesia ; la sorgente Elena contiene inoltre 
cloruro di sodio e bicarbonato di soda. Questa sorgente & usata quasi 
esclusivamente nelle affezioni delle vie orinarie, come quelle di cui ab- 
biamo parlato a proposito del bicarbonato di soda (lituria, catarro del 
bacinetto e della vescica). 

4. Leuk , nel cantone di Wallis. Il solfato di calce ne forma !’ ele- 
mento dominante. Quest’ acqua (50°C.) & usata specialmente, in forma 
di bagni, in varie malattie cutanee croniche ; internamente, non agisce 
diversamente dall’ acqua calda. 


8 2. — MAGNESIA, CARBONATI E SALI VEGETALI DI MAGNESIA 


Azione fisiologica. — BUCHHEIM e MaGAwLy ammettono che la 
maggior parte dei composti magnesiaci (ossido di magnesia, car- 
bonato, citrato, lattato, tartrato, ossalato, benzoato di magnesia, 
cloruro di magnesia) , introdotti nello stomaco o in un’ ansa inte- 
stinaie, si trasformano in bicarbonato di magnesia; main che ma- 
niera si effettua questa trasformazione ? Ciö non si puö precisare. 

Questa formazione di bicarbonato di magnesia nel canale intesti- 
nale dä ragione, secondo BUCHHEIM, dell’ azione purgativa dei sali 
in parola. I sali di, calce-—- egli dice— non si trasformano, nel ca- 
nale intestinale, che in carbonali semplici e restano , per conse- 
guenza, quasi indifferenti rispetto alla mucosa intestinale ; i sali di 
maenesia, per contrario , passano allo stato di bicarbonato di ma- 
gnesia, il quale si comporta come il solfato di soda, salvo che es- 
sendo il suo assorbimento affatto insienificante, i suoi effetti sono 
molto piü sostenuti di quelli di quest’ ultimo sale; perciö i sali di 
magonesia potrebbero essere raccomandati come purgativi a prefe- 
renza di tutti i sali alcalini. 

I composti di magnesia, amministrati a piecole dosi, penetrano 
nella circolazione sotto forma di cloruro di magnesia e di lattato 
di magnesia ; dicesi che non tardano a comparire nell’orina, di cui 
aumentano la quantitä. Quando invece la dose amministrata & stata 
tanto forte da provocare effetti purgativi, l’azione diuretica e nulla. 
HUSEMANN crede che la trasformazione in bicarbonato non sia com- 
pleta che nelle parti inferiori dell’ intestino , e spiega cosi perche 
gli effetti purgativi non compariscono che tardivamente. 


Uso terapeutico della magnesia e dei carbonalti magnesiaci. 


Le indicazioni terapeutiche della magnesia e del suo carbonato 
essendo essenzialmente le stasse, le studiamo insieme. Questi due 
composti sono usati, generäle, come anliacidi, allo stesso titolo 
del bicarbonato di soda e dell’acqua di calce, di cui si & giä 
‚trattato. Presentano il vantaggio di produrre nello stesso tempo, 
purche sieno amministrati in dose sufliciente, effetti purgativi molto 
accentuati ; perciö sono indicati specialmente nei casi in cui vi & 
eostipazione. Ma si possono pure prescrivere, anche quando esista 
diarrea, specialmente nei bambini, allorch@ questa diarrea provvenga 
NOTHNAGEL @ ROSSBACH. — Mat, med, 10 


74 OSSIDO DI MAGYESIA 


o si accompagni ad uno sviluppo esagerato di acidi nel tuho dige- 
rente. I composti magnesiaci hanno sui composti di calce anche il 
vantaggio di non disturbare la digestione, in seguito ad un uso pro- 
lungato. Sembra per altro indifferente servirsi dell’ ossido 0 del suo 
carbonato. 

La magnesia @ anche un buon antidoto nei varı avvelenamenti, 
specialmente in quelli per gli acidi (solforico, azotico, cloridrico, 
acetico, ossalico ). E stata proposta pure negli avvelenamenti per 
sublimato.e pei sali di rame. La sua utilitä & dubbia nell’ avvelena- 
mento per fosforo ; anzi & addirittura sconsigliata in questi casi. 
Per contrario, € uno dei migliori antidoti nell’ avvelenamento per 
arsenico, quantunque l’arseniato di magnesia non sia affatto inso- 
lubile. In tutti quesli avvelenamenli € regola amministrare la 
magnesia in dosi molto forti. 

E stata anche raccomandata in altre affezioni (convulsioni , li- 
liasi urica, ecc.), in cui & perfettamente inutile. 


Dosı. — Veggasi appresso. 


Ossınpo DI MAGNEsıo. Magnesia caleinata. —- L’ossido di magnesia, 
MgO, & insolubile nell’ acqua, con la quale perö si combina, producendo 
un leggiero calore, per formare idrossido di magnesia, Ms(OH)? (idrato 
di magnesia). Questo idrato di magnesia rappresenta una polvere bianca, 
leggerissima, quasi insolubile nell’acqua (1:55000) , assorbendo I’ acido 
carbonico dell’ aria e. decomponendosi, con una debole calcinazione , in 
ossido di magnesio ed in H?O. 


Azione fisiologica. — Nello stomaco la magnesia, trovandosi in 
presenza dell’ acido cloridrico del succo gastrico, si trasforma par- 
zialmente in cloruro di-magnesio ; subisce poi le modificazioni di 
cui abbiamo gia parlato nelle generalitä. Neutralizza dunque gli 
acidi dello stomaco ; esercita un’azione diuretica in piccole dosi, 
ed un’azione purgativa in forti dosi. 

La magnesia calcinata, data in quantitä sufliciente, rendendo al 
calino il contenuto dello stomaco, costituisce, appunto per ciö, un 
agente molto adatto ad impedire l’assorbimento di una quantitä di 
veleni energici, come certi ossidi metallici , gli alcaloidi, ecc., di 
tutte le sostanze, insomma, che non si sciolgono nei liquidi alca- 
lini; con l’acido arsenioso, forma anche un sale insolubile nei li- 
quidi alcalini. | 

Avendo la magnesia una potenza di assorbimento considerevole 
per l’acido carbgnico (1 grammo di magnesia assorbe quasi 1100 
. centimetri cubi d’acido carbonico) ne consegue che il suo uso @ 
molto razionale nello scopo di ottenere, nel meteorismo, un assor- 
bimento, almeno parziale, dei gas intestinali ; sventuratamente , a 
causa dell’immobilitä delle pareti intestinali enormemente distese 
in questo caso, il trasporto della magnesia a traverso il tubo inte- 
stinale si fa mcelto dificilmente e, per conseguenza, la sua azıone 
e molto incerta (BUCHHEIM). 


L'uso prolungato della magnesia potrebbe dar luogo alla forma- 


zione di concrezioni nell’ intestino crasso (queste concrezioni SONO 


forse formate da fosfato ammoniaco-magnesiaco , come negli erbi- 


vori); una signora, curata da BRANDE, per simili concrezioni, aveva 


EV 
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ingerito ogni giorno, per due anni e mezzo, uno a due eucchiai da 
the-di magnesia. 
L’uso terapeulico & stato studiato nel capitolo precedente. 


Dosı E PrEPARATI. — 1. Magnesia caleinata. — Come antiacido, 0,2-1,0 
(10,0. pro die). Come purgativo, 2 a 12 grammi. Si amministrerä in ta- 
volette o in pozione. Come antidoto, negli avvelenamenti, si eleveranno 
di molto queste dosi, secondo 1 casi. 

3, Tavolette di magnesia. — Ciascuna contiene 0,1 di magnesia. 


CARRONATO DI MmAGnEsıA. Magnesia bianca. — Quando si tratta col 
carbonato di potassa o di soda una soluzione di solfato di magnesia, si 
forma un precipitato che, disseccato ad una bassa temperatura, rappre- 
senta una polvere bianca, molto voluminosa, la eui composizione corri- 
sponde alla formola 3(C0?Mg) + Mg(OR?) +4H?O ; & la magnesia bianca 
della Farmacopea tedesca. E meno diffieilmente solubile della magnesia 
caleinata (1:3000 d’acqua fredda, 1:10000 d’acqua calda). Si scioglie 
completamente in un’ acqua fortemente carica d’ acido carbonico, e, qual- 
che tempo dopo, lascia depositare, sotto forma di fini aghi, il sale neutro 
CO3Ng + 3H?0. Con la caleinazione , passa allo stato di ossido di ma- 
onesia, lasciando sviluppare il suo acido carbonico e la sua acqua. 


Imporlanza ed effelti fisiologiei. — ll carbonato di magnesia si 
trova, in quantitä molto debole, nelle ossa dei vertebrati, e nell’ o- 
rina degli erbivori. Secondo LEHMANN, si formerebbe nell’ organi- 
smo per trasformazione del fosfato di magnesia ; poiche — egli di- 
ce— non & ne carbonato ne sali organici magnesiaci che sı tro- 
vano , in generale , nei cereali e nelle graminacee, ma fosfato di 
magnesia. 


Introdotto nello stomaco, produce gli stessi effetti della magne- 
sia caleinata ; se ne distingue per lo sviluppo di acido carbonico 
cui dä luogo. Nelle parti inferiori dell’intestino , passa, come la 
magnesia calcinata, allo stato di bicarbonato. 

I suoi usi terapeutici sono stati studiati innanzi. 


Le dosi sono le stesse di quelle dell’ ossido dı magnesio. 
Gli stessi effetti sono prodotti dal lattato, dal citralo effervescente, dal 


tartrato e dall’ acelato di magmesia. Questi preparati sono affatto super- 


Aui. Si prescrivono come purganti,, in forti dosi; il loro sapore non & 
disgustoso, ma hanno l’inconveniente di essere cari. 


8 3. — SOLFATO DI MAGNESIA 


1 solfato di magnesia, SO’Mg + 7H?O, cristallizza in bei prismi esa- 
gonali, incolori e trasparenti. 100 parti d’acqua a 14° ne sciolgono 32 
parti 76 centesimi ; a 100°, 72, 6. | 


Azione fisiologica. — Il solfato di magnesia ha un sapore amaro 


- particolare, simile a quello del solfato di soda, ma piü piacevole. 


Produce effetti purgativi come il solfato di soda, e per cause per- 
fettamente simili ; rimandiamo perciö a quello che abhiamo detto 


piü sopra. — Si trova in natura nelle feci. - 
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Uso terapeulico. — Si prescrive negli stessi casi del solfato di 
soda. Si & detto che abbia su quest’ ultimo il vantaggio di turbar 
meno la digestione ; perciö ordinariamente gli si dä la preferenza. 

Dosı. — 1. Solfato di magnesia. purificato. — Le stesse dosi del sol- 
fato di soda (15-50 grammi) (1). 

2. Solfato di magnesia secco. — Metäü delle dosi. 


SUPPLEMENTO. — Acque minerali .amare. — Il loro prineipio piü impor- 
tante. & il solfato di magnesia, ma a fianco a questo sale si trovano an- 
che, in generale, solfato di soda (talvolta in eguale quantitä ) e celoruro 
di sodio. In fondo hanno le stesse indicazioni delle sorgenti saline al- 
caline, con questa differenza perö che vengono piuttosto spedite che prese 
alla sorgente stessa, e che in generale si preferiscono ad esse, per un 
uso prolungato, le acque saline alcaline, specialmente quelle di Karls- 
bad , che hanno allora il vantaggio di disturbar meno la digestione; vi 
sono alcune acque minerali amare che si possono far bere per lungo 
tempo senza inconvenienti. 

1. Friedrichshall (Sassonia-Meiningen). Acque fredde. Contengono, 
per litro, grm. 5,5 di solfato di magnesia, 6 grammi di solfato di soda, 
eirca 8 grammi di cloruro di sodio. Molto usate. — 2. Püllna, in Boe- 
mia. Contengono , per 1000 grammi d’acqua, 12 grammi di solfato di 
magnesia, 16 grammi di solfato di soda, una piccola quantitä di cloruro 


di sodio. Non si puö usare per lungo tempo. — 3. Saidschültz, in Boe- 
mia. Per litro, 11 grammi di solfato di magnesia, 6 grammi di solfato 
di soda. — 4 Sedlitz, in Boemia. Queste acque contengono quasi esclu- 


sivamente solfato di magnesia, circa 14 grammi per 1000 grammi d’ac- 
qua. — Vi e un’altra sorgente che & stata messa in voga in questi ul- 
timi tempi e che & anche piü rieca di salı di quella di Püllna, ed & 
quella di 5. Zunyady-Janos, pressö Ofen, in Ungheria; per 1000 grammi 
di acqua contiene 16 grammi di solfato di magnesia e quasi altrettanto 
di solfato di soda. 

Vi sono ancora molte altre sorgenti di acque minerali amare ( Kis- 
singen, Rehme, Mergentheim) ; ve ne sono altre in Ungheria, in Tran- 
silvania, in Inghilterra (Epsom), donde il nome di sale di Epsom, per 
indicare il solfato di magnesia. 


$ 4. — FOSFATI DI OALOE E DI MAGNESIA 


Imporlanza fisiologica. — I fosfato di calce ed il fosfato di ma- 
gnesia si somigliano molto nei loro rapporti con la nutrizione, sal- 


(1) Si usano moltissimo le polveri di Seidlitz che sono un eccellente e leggiero 
purgante ed hanno un sapore non sgradevole. Ecco la formola: j 


Pr. Solfato di magnesia grm. sei 
Bicarbonato di soda grm. due 
Mesci e dä in carta azzurra 
Acido tartarico grm. due ie 
Dä in carta bianca. 
Si sciolgano separatamente ‚ si uniscano e si beva il tutto uraninn la efferve- 
scenza. 


Si forma tartrato di soda che assieme al sofa di magnesia agisce come pur- 
gativo; si svolge acido carbonico che eceita la facoltä digerente dello stomaco, _ 
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‘vo che il primo si trova, nei tessuti dell’ organismo, in quantitä 
ı molto maggiore del secondo ; perciö il fosfato di calce deve richia- 
mare piü particolarmente la nostra attenzione. Questi due sali esi- 
stono in tutti i liquidi e tessuti del corpo animale ; una parte vi 
‘si trova in dissoluzione, molto probabilmente combinata con l’al- 
bumina (poiche per s& stessi questi sali non sono -solubili nell’ ac- 
qua, e le ceneri di tutte le sostanze albuminose, anche le piü pure, 
"contengono del fosfato neutro di calce); ma la mageior parte & 
deposta nelle ossa e nei denti, allo stato di sale neutro, (PO*)?Ca?. 
‚1000 grammi di ossa umane conteneono 570 grammi di fosfato di 
(calce e solamente 80 grammi di carbonato di calce ; nello smalto 
dei denti, si trova 1’88 per 100 di fosfato e solamente 1’8 per 100 
‘di carbonato. Il fosfato di calce rappresenta dunque |’ elemento piü 
‚importante della soliditä delle ossa. Pare abbia anche una parte 
‘importante nello sviluppo delle giovani cellule, in tutti gli organi 
in via di accrescimento. ©. SCHMIDT ha trovato , in un certo nu- 
;mero d’animali invertebrati, nei quali pertanto il carbonato costi- 
‚tuisce la sostanza minerale predominante, che la quantitä di fosfato 
di calce nelle parti che si accrescevano rapidamente , aumentava 
‚con l’intensitä del processo d’ accrescimento ; egli pensa che esista 
‚una combinazione determinata d’albumina e di fosfato di calce, 
‚combinazione che possiede per eccellenza la proprietä di conden- 
‚sarsi in una membrana relativamente solida intorno alle sostanze 
‚eterogenee con cui € in contatto, e di formare cosi la parete delle 
‚cellule. Nel passaggio del sangue allo stato di fibra muscolare — 
‚diee LIEBIG — la maggior parte dei fosfati alcalini rientra nella cir- 
‚colazione,, mentre una certa quantitä di fosfato di calce resta in 
‚eombinazione chimica nella cellula. 

Il fosfato di calce ed il fosfato di magnesia che esistono nell’ or- 
‚ganismo provvengono principalmente dagli alimenti. Le sostanze ali- 
mentari, vegetali ed animali contengono.infatti quantitä quasi eguali 
(di calce, in media 1 per 1000; il formaggio ed i fichi ne conten- 
'gono di piü. In generale negli alimenti si trova meno magnesia che 
calcio, specialmente nelle materie alimentari di origine animale. 

Ecco le quantitä relative di calce, di magnesia e di acido fosfo- 
'rico, contenute nei principali alimenti (estratto dalle tavole di Mo- 
LESCHOTT ). ? 

a. Alimenti vegetali. 
Sopra 1000 parti 
Ca. Mg. PO’H3 
Alte 7 IN Ei Rare eur 
3 ‚iala Seh, Aniitann 20,85 0521:%8,12 
Brumentoak.n 203. „Bde, 0,570:2521: 9,98 

3 RR dungen: se N; 1 
. Bea Ni a 1,61 6,56 
a allen st Srgsnrnsarg ur ee 8,50 
ap an wir! „:laılin ab, Denke Dydd 5397. 


raten, 15 0 Tee 
ae in ‚nienoiiz, ) Ser 056 2 
Beamlasıs Alan Its 2unit, llor. ne 79 
BRBESN EI) Kusel, 1... ; 1648-18, 16-0,44 
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b. Alimenti animali. 


Albumina dell’wuovo. . . „ . 0,10 0,10 0,22 
Carne di vitella . . ee a a 
One Auer er ELITE 5 
Carne di porco j 0,83 0,54 4,94 
Giallo d’ uovo. 1:63. 026 6557 
IORITSESTON TE En 7 5,98’ 0:20°°79506 


Si vede dungque che l’ alimentazione ordinaria introduce nell’ or- 
sanismo una quantitä di fosfati terrosi sufficiente per sostituire quella 
che viene eliminata giornalmente (un grammo circa nell’ adulto ). 
D’ altronde & dimostrato che nell’ organismo stesso , tanto nell’ in- 
testino che nel sangue , si formano fosfati terrosi provvenienti da 
una reazione reciproca dei carbonati terrosi e dei fosfati alcalini; 
e, d’altra parte sarebbe possibile (DIACONOW) che il fosfato di calce 
che esiste nel feto dovesse in parte la sua formazione alla lecitina 
la quale, all’aria umida, mette in libertä acido fosforico, o almeno 
acido fosfo-glicerico, e si trova sempre, nei eiallo d’uovo, accom- 
pagnata da un composto caleico solubile nell’alcool e nell’etere. Le 
uove non covate contengono sempre meno fosfato di calce di quelle 
che sono state covate per lungo tempo o degli embrioni che ne sono 
schiusi ; le ossa giovani sono anche piu rieche di carbonato di calce 
che di fosfato di calce, il quale non predomina che piü tardi. 

I disturbi digestivi che sono stati osservatiin seguito ad un’ ali- 
mentazione esclusiva con le patate, per esempio, hanno potuto es- 7 
sere attribuiti almeno in parte, al fatto che questo alimento con- 5 
tiene una quantitä troppo debole di fosfati terrosi (BENEKE); ma 
esperienze dirette fatte sopra maiali tendono a far ammettere che ” 
gli elementi terrosi contenuti nell’ acqua del beveraggio posSono Sup- 7 
plire completamente a questa insufficienza di fosfati terrosi nell’ali- 
mentazione (BOUSSINGAULT).. f 

I fosfati terrosi introdotti nello stomaco sono scomposti, come i 
fosfati alcalini, dagli acidi del succo gastrico ; contemporaneamente ; 
a cloruro di calcio, ecc., si formano senza dubbio acido fosforico E 
libero e fosfati acidi, di cui una parte penetra nel sangue, mentre 
l’altra parte ritorna nell’ intestino, nello stato di sali basici. 3 

In ogni caso, & certo che penetrano giornalmente nella circola- 
zione piccole quantitä di fosfati terrosi. La mucosa intestinale de- 
gli erbivori e degli uccelli & la meglio disposta per IV’ assorbimento 
dei sali di calce e di magnesja: una gallina puö in un giorno as- 
sorbire piü calcio di un uomo adulto. L’opinione contraria di Go- \ 
rup, relatiyamente agli erbivori, pare si fondi sopra un errore. Nei’ 
carnivori e nell’uomo , la quantitä dei fosfati terrosi assorbita & 
molto minore : KÖRBER ha trovato che, con alimentazione eguale- 


(latte e pane),un coniglio diun chilogramma eliminava con le urine 






tornano piü nell’intestino ; essi compariscono tutti nella ori 
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ıme KÖRBER ha dimostrato direttamente, almeno pel solfato di ma- 
‚enesia che iniettava nel sangue. 

Quasi tutti gli osservatori sono di accordo nel dire che un uomo 
adulto, nello stato di salute, elimina ogni giorno, con le orine, in 
‚media 1 grammo di fosfati terrosi; la quantita media di fosfato di 
calce eliminata giornalmente E di grm. 0,31 sino a 0,37; quella di 
fosfato di magnesia, di grm. 0,64. Sopra 100 parti, vi sono dunque 
33 parti di fosfato di calce e 67 parti di fosfato di magnesia (NEU- 
BAUER e VOGEL). L’aciditä normale dell’ orina umana € dovuta sem- 
pre alla presenza dei losfati acidi. 

Quando i fosfati terrosi sono ingeriti in grande quantitä, si & detto 
che solo negli erbivori si produce un aumento corrispondente della 
iquantitä di questi sali assorbita e della quantitä eliminata dalle o- 
Tine ; non sarebbe lo stesso pei carnivori e per l’uomo, e noi no- 
tiamo espressamente questo dato, a causa dell’importanza che esso 
ayrebbe, se fosse esatto, pel trattamento del rachitismo. Ci sembra 
iperö che la bilancia penda piuttosto in favore di quelli che ammet- 
tono che nei carnivori e nell’ uomo, come nesli erbivori, la quan- 
tita di fosfati terrosi assorbita aumenta con la quantitä ingerita. 

BUCHHEIM e KÖRBER fornivano a cani e a conigli un’ alimenta- 
zione perfettamente eguale , consistente in pane e latte, ed a cui 
aggiungevano un eccesso di fosfati terrosi, ossa ai cani ei sali puri 
ai conigli. In queste condizioni constatavano che i conigli assorbi- 
vano ed eliminavano per le orine molto piü fosfati di quando erano 
alimentati regolarmente ; ma nei cani si verificava il contrario : in 
questi , 1 (osfati ingeriti in eccesso erano evacuati con le feci, e 
l’assorbimento fisiologico dei fosfati terrosi degli alimenti era an- 
che impedito. Si potrebbe obbiettare che i fosfati dati ai cani sotto 
forma di ossa erano forse in uno stato meno favorevole all’ assor- 
bimento dei sali puri amministrati ai conigli. 

NEUBAUER, dopo di avere esattamente determinato, in quattro uo- 
mini giovani, la quantitä di calce contenuta normalmente nella loro 
orina, fece loro prendere, nel momento in cui andavano a letto 1 
3rammo di vari sali di calce, ed ecco i risultati ottenuti. 


1. Quantitä normale ur.04 nelle orme, . .,. .'. ,°9200803 
Br erammo Gau Be ae rer REES Sr 
2. Quantitä normale di Camelle orine. . . 2. 2... 0,267 

Deno . unammo 030,002 , ee a ER 
3. Quantitä normale di Ca nelle orine. 2 2 2 2 2 0,2822 
Lo Drammno -Ua0, A ET ER 2 SO 
#. Quantit& normale di O8 nelle orine. . . . 2» ......0,387 


nn orammo. 3050,P0%.. 000 ee RER Ma 


Dungue l’amministrazione dei sali alcalini ha prodotto, nei quat- 
{ro casi, un aumento della quantitä di calcio nell’ orina. j 
_ _RIESELT ha fatto, sotto la direzione di Hoppe-SEYLER, alcune espe- 
1 ze interessanti sulla trasformazione, nell’organismo, dei carbo- 
nati in fosfati. Egli pensava di poter fare scomparire interamente 
acido fosforico dal)’ orina ingerendo del carbonato di calce; ma 
‚ha ottenuto un risultato affatto contrario. Quando ingeriva una quan- 
titä eonsiderevole di carbonato di calce (10 grammi ad ogni pasto ) 
m principio vedeva diminuire la quantitä di acido fosforico nell’ o- 
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rina ; ma in seguito questa quantitä saliva al disopra del normale, 
e poi vi si approssimava alquanto Osservö anche che , in queste 
condizioni, la proporzione dei fosfati alcalini e terrosi, nell’ orina, 
diventava l’inversa della normale. Normalmente infatti, prima del- 
l’ingestione del carbonato di calce, \’ acido fosforico dell’ orina era 
principalmente unito agli alcali ; dopo I’ uso del carbonato di calce 
invece la quantitä di alcali nell’ orina era diventata molto minore 
e tutto l’aeido fosforico era combinato con gli ossidi terrosi, prin- 
cipalmente con la calce. RiESELL conchiuse da queste esperienze, 
corroborate da altri,, che l’assorbimento del fosfato di calce, per 
la sua diflieile solubilitä nell’organismo, avviene difieilmente ; che, 
quando se ne forma in abbondanza, una piccola parte solamente si 
assorbe , la maggior parte si elimina con le feci: ma che la pre- 
senza persistente di quantitä considerevoli di questo sale, come 
quelle che provvengono, nelle sue esperienze, dalla trasformazione 
del carbonato, finisce per vincere a poco a poco le resistenze che 
si oppongono all’ assorbimento, e che il fosfato di calce si assorbe 
allora e passa- nelle orine in quantitä sempre piü considerevoli. 
SOBOROW ha anche trovato , nelle sue esperienze sopra uomini 
giovani e sopra cani, che un aumento della quantitä di carbonato 
di calee assorbita era seguita da un aumento della quantitä di que- 
sto sale eliminato con le orine. LEHMANN aveva giä prima osser- 
vato che, con l’alimentazione ordinaria, vi era grm. 1,09 di fosfati 
terrosi eliminati con le orine, mentre, con un’ alimentazione esclu- 
sivamente animale, la quantitä di fosfati terrosi saliva a grm. 3,56, 
ZALESKY ha fatto, sotto la direzione di HoPPE-SEYLER , le espe- © 
rienze seguenti sopra dei piceioni. Ad aleuni dava un supplemento 
di calce, ad altri acido fosforico senza calce (fosfato di soda); dava 
loro un’alimentazione perfettamente eguale nel resto , @ li teneva 
in osservazione per 103 giorni. Durante tutto questo tempo, questi 
animali conservarono la loro salute e la loro vivacitä ; il loro peso 
ed il loro grasso aumentarono. Finalmente li ammazzö , fece nel 
modo piü esatto l’analisi delle loro 0ssa, e non constatö nella loro 
composizione nessuna differenza. Da ciö conchiuse che I’ aumento 
della quantitä di calce o d’acido fosforico nell’ alimentazione non 
esercita nessuna influenza, ne sui rapporti delle sostanze organiche — 
con le sostanze inorganiche delle ossa,.ne sulle proporzioni relative 
della calce e dell’ acido fosforico. | B 
Ma ci mancand ancora ricerche comparative esatte che stabili- 
scano, in modo perfettamente preciso, quale & la quantitä di fosfati 
terrosi eliminata con gli escrementi e con le orine, relativamente 
alla quantitä assorbita. Occörrerebbero anche ricerche positive per 
dimosträre se’ & vero, come pretendono parecchi medici, che le frat- 
ture guariscono piü rapidamente, e con un callo piü solido , negli 
uomini o nelle cavie, cui si fa prendere un supplemento di fosfato 
di calce. a 
- Negli escrementi degli erbivori vi € piü fosfato di magnesia che 
fosfato di calce, ela quantitä di fosfato di magnesija & anche mag 
giore negli escrementi degli animali esclusivamente carnivorj. Da cd 
si era creduto di poter trarre la conclusione, che la mucosa intesti- 
nale aveva un potere d’assorbimento maggiore pel fosfato di calce 


che pel fosfato di magnesia. Ma anche nell’orina si trovano grandi 
u? 
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» 
quantitä di fosfato di magnesia. L’eccesso di questo fosfato negli 
escrementi puö dunque essere attribuito molto meglio a ciö che il 
fosfato di maenesia € molto atto a formare, con l’ammoniaca dellin- 
testino, un sale cristallino difiicilmente solubile, il fosfato ammonia- 
co-magnesiaco (PO’MgNH'+6H?O), ed & questo fosfato che costitui- 
sce la massa principale delle concrezioni intestinali che si trovano 
frequentemente negli erbivori (LEHMANN). 

Tutte le esperienze dimostrano concordemente l’importanza dei 
fosfati terrosi nella nutrizione generale , e specialmente nello svi- 
luppo delle ossa ; ma non esiste la stessa concordanza nei risultati 
‚ottenuti riguardo agli effetti prodotti, nell’uomo e negli animali, dal- 
la sottrazione dei fosfati terrosi dall’alimentazione. Teoricamente, la 
cosa sembra molto semplice. In alcune malattie ossee, nel rachiti- 
-smo e nell’ osteomalacia , si constata una notevole diminuzione del 
'fosfato di calce nelle ossa; secondo VALENTIN, mentre un 0sso sano, 
in un uomo, conteneva 84 per 100 di fosfato di calce, un osso ca- 
riato ne conteneva 77 per 100; secondo Davis, in un 08sso sano esi- 
ı stevano 66 per 100 di elementi inorganici, mentre in un 0sso patologi- 
co non si trovava che 16 per 100 di fosfato di calce, 4 per 100 di 
‚fosfato di magnesia e di carbonato di calce. Ora, si € spiegata que- 
sta modificazione della composizione. del tessuto osseo in questi casi 
‘col dire che la quantitä di fosfato di calce ingerita era insufliciente 
(rachitismo) , oppure che il consumo di questo sale era esagerato 
(osteomalacia), e si & fatto notare, in appoggio di questo modo di 
 vedere, che il rachitismo si osserva piü frequentemente nei bambini, 
 all’epoca della dentizione, quando, per conseguenza, hanno bisogno 
‘ di maggiori quantitä di fosfato di calce, e che l’osteomalacia si svi- 
' Juppa nelle donne incinte, all’organismo delle quali il fosfato di cal- 
‘ ce viene sottratto per lo sviluppo delle ossa del feto. 

Ma si osservava abbastanza spesso che questi processi morbosi 
‚ persistevano malgrado l’amministrazione di considerevoli quantitä 
‘di fosfato di calce: si dovette pereiö ricorrere ad altre ipotesi, ed 
‘ allora si ammise che, in questi casi, o il fosfato di calce era assor- 
' bito diffieilmente dall’intestino, o acidi organiei (acidi lattico, ossa- 
' \ico), sviluppandosi in eccesso nell’organismo, toglievano alle ossa 
‚la calce che entra nella loro composizione. Ma la dimostrazione di- 
' retta qui manca completamente. Si puö lasciare da parte, come non 
' dimostrata od. anche come direttamente rifiutata, l’opinione secondo 
‘ cui l’acido lattico o altri acidi produrrebbero il rachitismo e l’osteo- 
' malacia , sciogliendo il fosfato calcareo. L’analisi anatomica delle 
' ossa malate ci apprende infatti che qui non si tratta di una sem- 
' plice sottrazione dei fosfati, sibbene d’un’alterazione della trama or- 
- Banizzata dell’osso. Oltre a ciö non & stato mai perfettamente pro- 
' vato che, in queste affezioni ossee vi siano, nell’orina e nelle mate- 
' rie fecali, piü fosfati terrosi di quelli che sono stati ingeriti o che 
‘si trovano in un individuo sano, con alimentazione eguale. Si puo 
‘ dunque esser certi che gli acidi, che gli antichi osservatori trova- 
' vano nell’orina e che prendevano per acido lattico, non erano altro 
' che acido fosforico; d’altronde la materia gelatinosa che scorre dalle 
\ 085a colpite daosteomalacia, lungi dall’essere acida@invecefortemente 
' alcalina. Da ultimo, la pretensione di HEITZMANN, di poter.far na- 
en NOTHNAGEL @ ROSSBACH. — Mat. med. ‚Du 
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seere il rachitismo negli animali iniettando in essi acido lattico, € 
stata vittoriosamente respinta da Heiss. 

Le esperienze che consistono nel sottrarre i fosfati terrosi dall’ali- 
mentazione degli animali sono affatto contradittorie. Nella impossi- 
bilitä in eui siamo di arrivare ad una conclusione certa ci conten- 
teremo di notare, in brevi parole, i varii risultati ottenuti, astenen- 
doci pero dal parlare di quelli che sono stati interamente respinti, 
per esempio di quelli di Mouriks, il quale pretende di aver visto una 
donna di buona salute eliminare , in ventiquattro ore, la quantitä 
sorprendente di 5 grammi di fosfato di calce con le orine, dil 
erammo con la desquamazione epiteliale, e che pretende anche di 
imostrare una certa connessione fra.la temperatura del corpo € la 
quantita di calce contenuta nell’organismo. 

CuossAT, dopo di avere per molto tempo sottratto i sali di calce 
all’alimentazione di certi piccioni,ha veduto questi animali esser presi 
da diarrea, deperire, nello stesso tempo che le loro ossa diventa- 
vano fraeili; ma non indica se il riassorbimento cadeva solamente 
sui sali di calce o sulla totalitä del tessuto osseo. — DUSART ha os- 
servato, in un piccione a cui forniva una quantitä insufliciente di 
calce, che la proporzione di.calce, nell’organismo, subiva una dimi- 
nuzione: facendogli prendere solamente grm, 0, 039 al giorno ne eli- 
minava giornalmente grm. 0, 098. — ROLOFF (di Halle) ha pubbli- 
cato delle osservazioni fatte sopra vacche che egli nutriva con fieno 
povero di calce e di acido fosfurico, e nelle quali vide prodursi, con- 
secutivamente, notevoli disturbi nutritivi, nello stesso tempo che le 
ossa divennero fraeili. Dopo di averle mantenute cosi malate per 
un anno intero, forni loro un nutrimento che conteneva in abbon- 
danza calce ed acido fosforico , e, dopo quattro settimane , questi 
animali erano perfettamente guariti, camminavano liberamente nel 
pascolo, dove prima appena potevano mettere un piede innanzi l’al- 
tro. Del resto, nel paese di cui si parla, le vacche diventavano ra- 
chitiche , anche quando ricevevano un nutrimento ricco di acido 
fosforico, il che fa ceredere a RoLOFF che non & il difetto di acido 
fosforico, sibhene linsuflicienza di calce, che dä luogo alla produ- 
zione del rachitismo. E questo modo di vedere — egli dice — non 
sarebbe combattuto dal fatto che le vacche passando sopra un ter- 
reno calcareo possono anche diventare rachitiche ; infatti, avendo 
analizzato un fieno prodotto da un terreno calcareo , avrebbe tro- 
vato in questo fieno pochissima calce (0, 56 per 100), e pochissi- 
mo acido fosforico (0, 18 per 100). — MILNE EDWARDS dette un nu- 


trimento molto povero di calce a certi piccioni che non avevano an- 


cora raggiunto tutto il loro acerescimento. Questi piccioni, dopo tre 
mesi, furono presi da diarrea € diventarono malaticci. Av&ndoli uc- 


cisi, trovö che le loro ossa avevano un volume molto minore del 
volume ordinario e che erano quasi di un terzo piü piccole di.quelle | 
daltri piecioni sani. La composizione delle ossa slesse nom avrebbe | 
subito nessuna allerazione. — WEISKE ® WILDT, in una serie di 


ricerche molto esatte, sono giunti ai risultati seguenti: 1. La .sot-' 


trazione della calce o dell’acido fosforico all’alimentazione degli a- 


nimali adulti (capre) fa dimagrare questi animali e finisce per farli 


morire, ma € senza influenza sulla composizione delle ossa, e non 


le rende per nulla fragili. Essendo Yacido fosforico stato eliminato 
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in mageior quantitäa di quello assorbito, questo eccesso d’acido fo- 
sforieo eliminato doveva -dunque provvenire semplicemente dai tes- 
suti molli, quello che era combinato con le sostanze minerali nelle 
ossa, essendovi rimasto per assieurarne la soliditä. 2. L’insuflicienza 
della calce e dell’acido fosforico. nell’ alimentazione degli animali 
giovani, in via di acerescimento, non dA luogo a nessuna al- 
terazione apprezzabile della composizione delle ossa; questa com- 
‚posizione in generale & indipendente dal nutrimento. Lo sviluppo 
deile masse ossee & veramente piü debole che con un’ alimenta- 
zione normale ; ma non si produce nessuna alterazione fisica o 
chimica del tessuto osseo. — 3. Diversi fosfati terrosi, misti all’ali- 
mentazione d’animali di diversa etä, non hanno influito per nulla 
‚sulla composizione delle loro ossa: 

Faremo notare che, fra le ricerche precedenti, quelle che sono 

- piü esenti da appunti, vale a dire quelle di MiILNE EDWARDS € di 

WEISKE , danno , come risultato del difetto di fosfati terrosi nel- 
’alimentazione, solamente disturbi della nutrizione generale, e con- 
seguentemente la morte, ma non giä alterazioni morbose delle ossa 
stesse.. 

FosFATo DI CaLcH. — Esistono tre composti risultanti dalla combinazione 
dell’acido fosforico col caleio: 1° Fosfato neutro, (PO*)? Ca’; 2° fosfato 
acido semplice, PO'HCa+2H?O; 3° fosfato acido doppio (PO'H?)’Ca+H?O. 
Quale di questi tre composti & ammesso dalla Farmacopea tedesca ? Non 
si sa troppo ; ma probabilmente & il sale neutro. Si ottiene trattando 
una soluzione di 20 parti di carbonato di calce sopra 50 parti d’acqua 
e 50 parti d’acido eloridrico con una soluzione di fosfato di soda (50:300). 
Il preeipitato che si forma costituisce una polvere bianca, "leggiera, in- 
solubile nell’acqua,, un poco solubile in un’ acqua carica d’acıdo car- 
bonico. 


Azione fisiologica. — Il fosfato di calce introdotto.nello stomaco 
non & assorbito che in piccola parte; la maggior parte @ evacuata 
con le feci, Il solo fenomeno osservato , dopo l’ingestione di forti 
dosi, & la secchezza delle materie fecali (escrementi bianchi dei cani 
nutriti con 08a). 


Uso terapeutico. — Anche recentemente , basandosi sopra consi- 
derazioni puramente teoriche,, & stato vivamente raccomandato il 
fosfato di calce in certe affezioni delle ossa, specialmente nel ra- 
chitismo. L’ esperienza non € di accordo con le vedute teoriche ; 
sarebbe almeno molto diflicile citare un solo caso di rachitismo che 
sia guarito con la sola amministrazione del fosfato di calce , men- 
tre sono molti i casi in cui la semplice osservanza delle misure 
dietetiche ed igieniche ha potuto produrre la guarigione, senza che 
vi sia stato bisogno di prescrivere un centigrammo di sale calcareo. 
L’organismo riceve senza dubbio con gli alimenti tutta la quantitä 
di calce che gli & necessaria; basta solamente allontanare tutte le 
cause che disturbano l’assorbimento e la nutrizione (1). — Ciö che 





(A) In quanto all’ uso del fosfato di calce oggi divennto rimedio obligato e ru- 
tinario per curare il rachitismo, il Prof. Semmola ha scritto fin da 13 anni fa 
che questo farmaco non ha alcuna ragione per essere amministrato come rimedio 
Tazionale, dapoich& il rachitismo non & l’efletto di una deficiente introduzione nel- 
lorganismo di prineipii calcarei, sibbene di una alterazione dei lavori assimilativi 


84 FOSFATO DI CALCE. 


abbiamo detto si applica anche meglio all’osteomalacia. Non cono- 
sciamo nessun caso in cui questa malattia abbia potuto essere ar- 
restata nel suo corso con 1’ amministrazione del fosfato di cal- 
ce. — Sie detto anche che la formazione del callo, nelle fratture, 
nelle persone sane , poteya essere affrettato con l’uso del fosfato 
di calce; ma quest’asserzione avrebbe bisogno di essere verificata.— 
Si & anche raceomandato questo medicamento nelle affezioni scro- 
folose, nella carie, nelle ulcere con abbondante secrezione; ma an- 
ehe in tutti questi casi occorrerebbero nuove esperienze. OLARUS 
preconizza l’uso, nell’anemia, di una combinazione del ferro col fo- 
sfato di calce (}). 

Questo medicamento ha il vantaggio di potere esser dato per lungo 
tempo, ein dosi molto forti, senza che determini cattivi efletti, spe- 
ceialmente se si unisce ad altre sostanze adatte, come gli amari e 
gli aromi. j 

Dosı —0,5-2,0 pro dosi, piü volte al giorno, in polvere. Ai bambini 
se ne dä un pizzico in una cucchiaiata di zuppa. j 

Fosfato di magnesia — Un tempo raccomandato nel rachitismo. E in- 
teramente superfluo. 


prodotta da un complesso di cagioni principalmente igieniche e costituzionali per 
le quali il fosfato calecareo introdotto con gli alimenti non si assimila piü nelle 
proporzioni necessarie, epperd & inutile di aumentarne la introduzione poich@ esso 
non ha aleuna azione curativa contro quelle condizioni causali. 

N& vale I’ obbiettare cid che sperimentalmente si osserva nella formazione del 
callo dopo le fratture sia negli animali che nell’uomo amministrando larghe dosi 
di fosfato di calce, perche allora il fenomeno & di un ordine interamente diverso. 
Le condizioni dei lavori nutritivi generali essendo fisiologiche & una cosa natura- 
lissima che l’assimilazione di certi principii sia proporzionata alla quantitä che se 
ne introduce, poich® ogni organismo ha un'orbita di attivitä assimilatrice capace 
di allargarsi oltre i limiti che si manifestano nelle condizioni ordinarie della vita, 
ed & per questo appunto che il regime puö esereitäre in determinate condizioni degli 
effetti curativi prodigiosi. 

(1) Spesse volte per condizioni speciali i preparati di calce normali sono in- 
sufficienti ai hisogni dell’organismo ed altre volte per processi patologiei esaurienti 
i medesimi fanno difetto nella composizione organica dei tessuti con grande de- 
trimento della nutrizione generale. 

In questi casi & naturale che il fosfato di calce assieme ad altre risorse terapi- 
che compensa la nociva perdita che tuttodi subisce l’organismo. 

L’uso del fosfato di calce riesce un agente terapico razionale durante la gra- 
vidanza e l'allattamento in persone di non tanto florida costituzione, nei bambini 
gracili durante la dentizione e lo svezzamento. , 

Si amministra il fosfato di calce nelle malattie esaurienti in generale e fa parte 
della cura ricostituente. Nella tisi pulmonare bisogna usare il fosfato di calce non 
allo scopo di arresare i serii danni prodotti dalla metamorfosi caseosa degli es- 
sudati o i rapidi progressi delle fasi dei tubereoli, cid che sarebbe puerile abba- 
stauza, ma semplicemente per compensare l’organismo dell’abbondante perdita di 
fosfato di calce che si elimina per le urine atteso le gravi alterazioni del provesso 
nutritivo generale. 

Il prof. De Renzi ha notato un costante rapporto tra la quantitä del fosfato di 
calce emessa per le urine e l’emaciamento dell’ ammalato , avendo osservalo che 
il peso del corpo aumenta o diminuisce in ragione della diminuzione o dell’ au- 
mento del fosfato di calce nelle urine di modo che l’emaciazione dei tisiei sta in 
Tagione diretta della perdita del fusfato di calce per le urine, ER 


Il Gujot vanta moltissimo l’uso del fosfato di calce contro il sudore eccessivo sia 


abituale, sia dipendente da malattie, come la tisi pulmonare. L’atropina- ha un’a- 
zione piü energica. i - s 2. 
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Supplemento agliı alcalino-terrosi. 


I composti di bario non sono piü usati in terapia ; nelle generalitä 
abbiamo giä parlato delle loro proprietä tossiche. Il cloruro di bario & 
oficinale (sino a 0,12 pro dosi ! sino a 1,5 pro die ! 

La farmacopea tedesca continua ancora a considerare come oflicinale 
il solfato di calce, il quale non & piü usato che per la confezione delle 
fasciature ingessate. 


CAPITOLO I. 
METALLI TERROSI. 


Dei sei metalli terrosi (alluminio, berillio, zirconio, itirio, er- 
bio e torio), solamente alcuni composti del primo sono stati stu- 
diati dal punto di vista fisiologico ed usati in medicina. 

L’alltuminio, il quale costituisce la base delle materie argillose , 
@ uno degli elementi piü diffusi in natura. I suoi composti ossige- 
nati sono basi molto piü deboli degli ossidi alcalini ed alcalino-ter- 
'rosi, rispetto ai quali possono anche far V’uflicio di acidi deboli. 

Alluminio. — Fra i numerosi composti di questo metallo, il solo 
allume di potassa & usato in medicina; per altro & il-composto le 
‘ cui proprieta fisiologiche sembrano piü attive, di guisa che rende 
‘ alfatto ‚superflui gli altri allumi. 


SOLFATO D’ ALLUMINA E DI PoTassa — Allume di potassa — Questo. sale, 
 (SON?AIK+12H?O), si presenta sotto la forma di voluminosi ottaedri , 
' incolori e trasparenti , di sapore doleiastro e stittico. Si seioglie faeil- 
ı mente nell’ acqua, specialmente nell’ acqua calda. Ha una reazione de- 
' bolmente acida. La caleinazione gli fa perdere tutta la sua acqua di ceri- 
‘ stallizzazione, e lo trasforma in una polvere bianca, voluminosa, che si 
‘ seioglie molto lentamente nell’ acqua , e che & conoseiuta col nome di 
ı allume calcinato. 


Azione fisiologica. — L’allume di potassa‘, o allume ordinario , 

' coagula l’albumina; l’allume caleinato ha inoltre la proprietä di as- 
‘sorbire fortemente l’acqua. A queste due proprietä l’allume deve la 
 magsior parte dei suoi effetti fisiologici. 

_ Sulla pelle intatta, \’allume non esercita nessuna influenza apprez- 
ı zabile; non puö penetrare attraverso l’epidermide. 

 Sulle »nucose, determina, anche in soluzione molto allungata, un 
‚ senso di secchezza; nella bocca, sviluppa un sapore stittico. 
Sulle ulcerazioni della pelle e delle mucose, coagulando 1’ albu- 
' mina, produce la formazione di uno strato protettore, e fa dimi- 
 nuire la secrezione. i 

„ Applicato sulle mucose infiammate e sulle ulcerazioni, dicesi che 
Jaccla contrarre i vasi. Misure dirette fatte sul mesentere della rana 
ul quale facevamo cadere una eoccia di una soluzione d’ allume ; 
Ci hanno dato, come risultato generale, Ja mancanza di modifiea- 
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In tutti i casi, certo € che ]’azione costrittiva vascolare dell’allu- 
me non puö essere paragonata a quella prodotta dal nitrato di ar- 
sento o dall’acetato di piombo,. 

In soluzioni molto concentrate esercita, sulle mucose € sulle su- 
perficie ulcerate, un’azione leggermente caustica. 

Amministrato internamente , per un certo tempo, in soluzione 
allungata e a piccole dosi (0,05-0,1), diminuisce l’appetito, disturba 
la digestione e costipa. In dosi piü forti, provoca fenomeni infiam- 
matorii , vomiti e diarrea. Amministrato in sostanza , caustica la 
mucosa gastro-intestinale, e produce un gastroenterite. E assorbito 
nel canale digerente, probabilmente nello stato di albuminato, e si 
puötrovarlo in diversi organi,nonche nell’urina (1) (ORFILA).Una volta 
si credeva che esereitasse nel torrente circolatorio @ nell’interno de- 
eli organi un’azione simile a quella che risulta dalla sua applica- 
zione sulle mucose ; ma ciö non & possibile;; poiche nel momento 
di penetrare nel sangue, le sue affinitä sono saturate, e si sa che 
la sua azione locale sulle mucose riposa precisamente sopra que- 
st’atto di saturazione. Gli albuminati di allume, applicati localmente, 
non possono piü esercitare 1’ azione astringente e disseccante che 
appartiene all’allume stesso. 

L’allume impedisce la putrefazione di tutte Je sostanze organiche 
e sopprime l’odore putrido. | 


Usi terapeutiwi. — Gli Si attribuiscono ordinariamente le stesse 
indieazioni dell’acido tannico e dell’acetato di piombo; ma nel fatto 
il suo uso & molto piü Jimitato di quello di questi composti: E mol- © 
to raro che si amministri nello scopo di ottenerne degli efletti mn 
eonseguenza della sua penetrazione del sangue; sotto questo punto 
di vista & per altro completamente superfluo e senza nessuna utilitä. 

Si usa quasi esclusivamente per ottenerne efletti locali diretti. Si 
evita pertanto di farne uso nelle diarree, a causa dei disturbi di- 
gestivi che provoca. Nell’epistassi & interamente superfluo, poiche 
se l’epistassi si arresta sotto Yinfluenza di semplici tamponi, si do- 
vrä ricorrere subito alla soluzione di percloruro di ferro. Nella blen- = 
norragia gli si preferisce ordinariamente iltannino. Nell’emottisi, la 
sua efficacia & illusoria. Le sue indicazioni reali si limitano ai casi 
seguenti: nei fiori bianchi cronici si usa sotto forma d’ iniezioni , 
oppure se ne imbevono tamponi che s’introducono nella vagina; nel- 
l’angina semplice cronica 0 subacuta, linfuso di salvia alluminata, 
in gargarismi, e un rimedio popolafe; contro | sudori dei piedi Si 


er Te 





(1) I sali di allumina quando vengono assorbiti in grande quantitä ed in dosi 
ripetute determinano una cachessia particolare. ee 
Vi sono popoli nel centro dell’ Africa, dell’Asia e dell’America che si nutrono 
di terreni argillosi a base di silicato di allumina e son detti geofagi, mangiatori 
di terra, come ha riferito Humbold. , 2 E 
Per l’uso di quest/alimentazione speciale vanno incontro a disturbi della nutri= 
zione e spesso son presi da una speciale malattia che appellano febbre dissolutis a 
Non si. sa se quei popoli mangino la creta per le sostanze organiche fossili che 
vi si contengono oO per un’aberrazione di gusto. Dalle scarse notizie pervenul ach 
da quelle estreme regioni pare che le donne a preferenza usano di eibarsi di TE 


u 


Re 


. » . j Nr a Ren iS “ y Re 5 
reni argillosi; potrebbe essere un fatto analogo a quello che verificasi presso nol7 
nelle isteriche, che per aberrazione del senso del gusto, ingeriscono caleinaccioy 
carbone, ceneri, ec. Be. 
E. 
B- 
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prescerive in forma di pediluvi. Finalmente, @ anche usato per ina- 
lazione; ma siccome sotto questo punto di vista, le sue indicazioni 
hanno numerose relazioni con quelle dell’acido tannico, cosi riman- 
diaıno allo studio di quest/ultimo composto (1). 


Dosı e preparatı. — 1. Allume. — 0,1-0,5 pro dosi (3,0 pro die), in 
polvere , pillole o pozione. — Esternamente , in polvere o in soluzione 
eL, b sino a 10: 150 ,0- 200); per inalazioni, 1,9-5,0:500:0. 

Allume caleinato. — Usato solo esternäniente. Agisce piu energi- 
E.. dell’allume ordinario; puö anche produrre facilmente effetti cau- 


‘stici sulle mucose e sulla superficie delle piaghe. 


3. Siero alluminalo. — 1 parte di allume polverizzato sopra 100 parti 
di latte di capra. Relativamente all’ uso, veggasi Siero. 


Supplemento. 
Allo stesso modo dell’ allume asiscono le tre sostanze seguenti : 
oO fe) 


1. Ossido d’ alluminio, allumina tdrata. 
2, Acetato d’ allumina, vaccomandato caldamente da Burox, applicato 


‘ sulle superficie ulcerose con secrezione putrida, e contro i sudori fetidi. 


3. Solfato d’ allumina. 
4. Argilla, o silicato d’ allumina, insolubile nell’ acqua e negli acidi, 


per conseguenza non assorbibile ed inattiva. Si eredeva altravolta che 
 agisse come l'allume e si usava come questo medicamento. Oggi si usa 
‘ solamente come eceipiente pillolare, quando si vuole amministrare , in 


u 


pillole, un sale metallico facilmenie decomponibile, come il nitrato d’ ar- 


ı gento. 


CAPITOLO II. 


METALLI PESANTI. 


Fra i numerosi metalli,, designäti col nome di metalli pesanti , 
solo di un piccolo numero @ stata bene studiata l’azione fisiologica, 


 e questi solamente sono usati in terapia. Relativamente ai loro ef- 


an wii Ei 


u 


fetti sull’organismo animale, si possono dividere in tre grnppi. 
1° gruppo.: piombo, rame, zinco. argento; 
2° gruppo: ferro; 

3° gruppo : manganese, mercurio. 

Gli altri metalli, "la cui azione fisiologica quasi non & stata stu- 
diata, non hanno mai potuto entrare interamente nella materia me- 
dica; ed io non ne eccettuo neppure i N ae d’oro, e perciö non 
ne parleremo qui. 

Tutti ii composti solubili di questi metalli, la cui azione fisiolo- 
gica € conosciuta, nn i caratteri comuni seguenti: Hanno 
re, 


(1) I prof. bernt asserisce di essersi giovato delle inalazioni di allıme nella 
BL Sa hienmotzen e nelle emottisi lente. 
2 esie e forme. Internamente l’allume si da alla dose di 20-25 centg. in 
ere 0 Sciolto nell’ acqua. Per collutorii, gargarismi, per iniezioni vaginali, si 
‚alla dose di 1— 2 grammi per ogni 100 di acqua. 
Pr. Allume puro grammi due 


Acqua distillata grammi duecento 
 Uso esterno. 
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una erande tendenza a combinarsi chimicamente con le sostanze 
albuminose; pereiö, quando sono concentrati, esercitano un’ azione 
caustica sopra tutti i tessuti. Quando sono penetrati nell’organismo, 
vi restano fissati con mageiore o minor tenacitä; si eliminano len- 
tamente, difieilmente , o nulla affatto , e provocano cosi fenomeni 
tossici affatto caratteristici. Il ferro soltanto fa eccezione: la sua 
presenza nell’organismo & assolutamente necessaria alla vita; lungi 
dal produrre fenomeni d’avvelenamento , il suo uso quotidiano in- 
vece € uno desli elementi della salute.. 

L’antimonio ed il bismuto formano col fosforo e con l’arsenico, 
un gruppo fisiologico cosi intimamente unito, e si distinguono da- 
eli altri metalli per caratteri cosi spiceati, per esempio dal punto 
di vista dell’affinitä per le sostanze albuminose, che non ci siamo 
potuti risolvere a separarli l’uno dall’altro. Ne abbiamo formato il 
primo gruppo dei metalloidi, che rappresenta cosi una transizione 
{ra i metalli e i corpi non metallici. 


$ 1. — PıoMBO E SUOI COMPOSTI. 
Fo 


Essendo il piombo e molti suoi composti insolubili nell’acqua, oc- 
corre, perch& possano agire sull’organismo , che vi si trasforınino 
in composti solubili. Per effetto di questa trasformazione, Yuso pro- 
lungato dei composti insolubili di piombo produce gli stessi efletii 
generali dell’ uso dei composti solubili, i quali non si distinguono 
che per le alterazioni acute che determinano localmente sulla pelle 
e sulle mucose. Fra i composti di piombo, essendo l’acetato quello 
che & usato piü frequentemente ed @ meglio conosciuto fisiologiea- 
mente, parlando di esso faremo lo studio degli effetti principali del 
piombo. : \ 

1. AckTATo NEuTRo DI PromBo. — L’acetato neutro di piombo, zucchero 
di Saturno (CH3C0.0)? Pb +3 H2O, si prepara facendo sciogliere il li- 
targirio nell’ acido acetico. Si pwesenta in forma di prismi quadrilateri, 
che all’aria diventano efllorescenti, si sciolgono in.1 parte e mezzo d’ac- 
qua e in 8 parti d’alcool. € 

Azione fisiologica.— L’acetato di piombo non puö penetrare nel 
sangue attraverso la pelle intatta, e lo stesso dicasi degli altri com- 
posti di piombo; l’opinione contraria che & stata emessa, per esem- B: 
pio pel belletto di piombo, non & stata pösitivamente provata. Ma l’a- 
cetato di piombo penetra sicuramente nella circolazione dalle feri- 
te, dalle ulcerazioni della pelle e da tutte le mucose. nn: 

Bisogna distinguere gli effetti Zocali di questo sale, e di tutti Se 
altri sali di piombo solubili, e gli effetti generali di tutti i compo- — 
sti di piombo, quantunque questi due effetti possano ın conclusione 
essere riferiti ad una stessa causa, vale a dire all’aflinita che ha il x 
piombo per le sostanze albuminose, con le quali forma combinazioni 
molto stabili. ii il. ar nA} Yo B 

Effetti locali. — Applicata sulla- pelle intatta, una soluzione, an- 
che concentrata, di una sale di piombo, non produce niente di ap- 
prezzabile, salvo che dopo l’evaporazione del liquido che scioglie il 
sale di piombo copre l’epidermide in forma di strati bianchi, forte- 
mente aderenti. Se erh anne SS 

Sulle mucose, le soluzioni di piombo determinano le modifica- 
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zioni seguenti: sulla lingua, sapore metallico prima doleiastro, poi 
sstittico; su tutte le mucose, precipitazione di albuminati di piombo, 
diminuzione dei principii albuminosi delle cellule superficiali, con 
raggrinzamento di queste cellule. Per effetto di queste alterazioni, 
‚secchezza della bocca e della faringe, disturbi digestivi, diminu- 
zione della secrezione e dei moyimenti peristaltici dell’intestino, co- 
sstipazione. 

Una soluzione molto concentrata determina una mortificazione 
<completa degli strati superficiali della mucosa; si forma una placca 
\bianca densa, che si distacca dopo un certo tempo, lasciando una 
wulcerazione. Sotto questa placca, la mucosa prima € bianca, esan- 
‚eue; piüu tardi s’infiamma (MITSCHERLICH). I fenomeni consecutivi a 
iquesta causticazione sono quelli della gastroenterite : dolori scot- 
‘tanti nelle regioni dello stomaco e dell’ intestino, vomiti , diarrea, 
imorte. Se queste alterazioni locali guariscono, puö sopravvenire 
(dopo qualche settimane un'intossicazione saturnina generale. 

Applicato sopra una superficie ulcerosa, l’acetato di piombo pro- 
!duce la formazione di uno strato molto denso d’albuminato di piom- 
‘bo; i punti che prima erano sede di una suppurazione 0 di una se- 
‘erezione abbondante diventano secchi e spesso guariscono rapida- 
‚mente sotto questo strato protettore. 

I vasi superficiali delle mucose e delle superficie ulcerate subi- 
‚scono un restringimento considerevole, quantunque minore di quello 
‚determinato dal nitrato d’argento. Facendo cadere a gocce sul me- 
‚sentere della rana una soluzione di acetato di piombo al 50 per 
100, abbiamo visto restringersi le vene e le arterie, in media, della 
‚metä del loro diametro; ma il calibro dei capillari non subiva nes- 
‚sun cangiamento. Molto spesso abbiamo visto arrestarsi la circo- 
‚lazione nei punti toccati dalla soluzione. Le cellule circostanti si 
turbavano. Per lo piü si producevano nei vasi coaguli formati di 
‘globuli bianchi, che aderivano alle pareti vascolari e contribuivano 
‚anche a restringere il calibro dei vasi (ROSENSTEIN e RoSsSBAcH). 

I prineipali efletti locali che producono le soluzioni di piombo 
'allungato sulle mucose e sulle superficie ulcerate, sono adunque 
la diminuzione delle secrezioni e il resiringimento dei vasi. 

Effetti generali. — L’assorbimento si fa a poco a poco dalle su- 
‚perlicie ulcerate e dalle mucose; puö farsi dalla mucosa bronchia- 
le, quando il composto di piombo & inspirato. Gli avvelenamenti 
‚eronici piü intensi sono quelli che si producono, per esempio ne- 
‚gli operai che maneggiano il piombo, allorquando quantitä minime 
‘di questo metallo penetrano per lungo tempo in una maniera con- 
‚tinua nell’ organismo. Si & visto anche I’ amministrazione quoti- 
‚diana e non molto prolungata di un sale di piombo, in dosi me- 
al (in tutto 3 a 10 grammi), produrre un avvelenamento ge- 

ale. 


Ciö che diventa il piombo nell’ organismo. 


| I preparati di piombo , amministrati in soluzione allungata e in 
‚dosi moderate, si trasformano molto probabilmente, nel chimo acido 
(dello stomaco, in albuminato di piombo. Questo albuminato pene- 
'tra in parte nella circolazione, e lä i globuli sanguieni, ma non li 
NOTHNAGEL @ ROSSBACH, — Mat. med, 12 
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siero (MıtLLon), lo trasportano e lo diffondono rapidamente nella 
maegior parte degli organi: perciö all’ autopsia non si trova pilı 
piombo nel sangue; non se ne trova che negli organi, nelle cellule 
dei quali & fissato allo stato d’albuminato. Si sprigiona lentissima- 
mente da queste cellule, per eliminarsi a poco a poco con la bile 
e con l’orina; se vi & albuminuria, la quantitä di piombo eliminata 
dai reni puö diventare piü considerevole. I] piombo che arriva nel- 
lintestino con la bile viene in parte riassorbito ed in parte trasfor- 
mato in un solfuro insolubile dall’idrogeno solforato dell’intestino; 
in questo stato viene evacuato con le feci, alle quali comunica un 
colorito nerastro. e 

Sintomi det!’ auvelenamenlo-cronico pel piombo. — a. Nell’uo- = 
mo. — Sia che l’avvelenamento si presenti in un individuo al quale z 
si sono amministrate, per iscopo terapeutico, piccole dosi di piom- = 
bo, sia che si manifesti in un’ operaio che maneggia giornalmente | 
i composti di piombo, si osservano i fenomini seguenti, i quali so- ; 
mieliano in parte a quelli dell’avvelenamento eronico pel mercurio; 
sapore metallico disgustoso , persistente; gonfiore delle gengive @ 
colorazione azzurrognola dei loro margini; salivazione, alito fetido; 
anoressia, costipazione ostinata; dimagramento progressivo; pelle 
secca, pallida, di aspetto cachettico. 

Tosto si vedono manifestarsi,-e ripetersi con accessi frequenti, 
le coliche dette coliche di piombo: sono caratterizzate da dolori 
addominali estremamente violenti, che si diffondono sopra tutto l’ad- 
dome 0 si limitano a livello di certe regioni, per esempio alla re- 
gione ombelicale; nello stesso tempo le pareti dell’addome sono te- 
se, dure, attratte in dentro; talora sopravvenono vomiti di mate- 
rie verdastre, di odore fetido; per lo piü le feci fanno difetto. per 
inoltissimi giorni; & raro che sieno normali od anche piü frequenti 
dell’ordinario. Ordinariamente il polso € rallentato e presenta una 
durezza particolare. : 

Pit tardi sopraggiungono nevralgie speciali,, difiieilmente loca- ° 
lizzabili; sembra che abbiano-1la loro sede nelle articolazioni, nelle 
ossa, nei muscoli delle varie regioni del corpo; questi dolori somi- 
gliano spesso a scosse elettriche violente; spesso ancora SONO lace $ 
ranti; aumentano durante la notte e col calore del letto, diminui- 
scono con la pressione e sono esasperati dai movimenti; si chia- 
mano artralgie.salurnine. Bi 

A poco a poco compariscono tremiti muscolari , piü o meno dif- 
fusi, che possono diventare tanto intensi da somigliare a vere con- — 
vulsioni; dicesi che talvolta i muscoli diventano simili a tumori du- 
ri, irregolari. ' | De 

Poi si manifesta la paralisi satwrnina. Iprimi ad essere colpiti F 
sono gli estensori degli arti , nello stesso tempo che i flessori an- 
tagonisti sono contratti, il che dä agli arti un’attitudine caratteri- 
stica. Piü tardi, la paralisi puö invadere i muscoli del tronco, an- 
che quelli della laringe. Col tempo, i muüscoli paralizzati finiscono 
per atrofizzarsi. re 
- Da ultimo si manifestano gravi disturbi nel dominio del sistema 
nervoso centrale (encefalopatie saturnine) : ora & il delirio, 0 die 
sturbi intellettuali di carattere melanconico o maniaco ; ora sono 
convulsioni epilettiformi, con perdita di coscienza. 
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Non si sano osservati in modo positivo disturbi nei polmoni, nel 
fegato, nella milza e nei reni. 

L’infermo muore in uno stato .di dimagramento estremo, che suc- 
cede alla lunga privazione di alimenti; puö anche soccombere coi 
fenomeni d’idropisia; ma la morte non & prodotta direttamente n& 
dalle eoliche, ne dalla paralisi muscolare, ne dai disturbi funzionali 
(del cervello e della midolla. 

All’ autopsia di un individuo che era soccombuto ad un avvele- 
namento saturnino di lJunghissima durata, KussMAUL e MAIER hanno 
notato le alterazioni seguenti: catarro cronico dello stomaco, del- 
Fintestino e del dotto coledoco; atrofia molto spiccata della mucosa 
(del digiuno, dell’ ileo e della porzione superiore del colon ; dege- 
werazione adiposa dei muscoli, specialmente di quelli dell’intestino 
‚tenue; ipertrofia e sclerosi del tessuto connettivo di parecchi gan- 
li del simpatico, particolarmente del ganglio celiaco e del gan- 
slio cervicale superiore, con diminuzione delle cellule ganglionari. 
.. b. Negli animali. — Poiche le osservazioni fatte sull’ uomo pre- 
sentano parecchie lacune, crediamo di dover riprodurre qui quelle 
che HEUBEL ha fatte sopra cani, amministrando loro, per quat- 
tro settimane, acetato neutro di piombo, a dosi erescenti (da 0,2 
BO,;5)- | 

Un piccolo numero di qunesti cani conservarono il loro appetito 
normale sino alla morte; nel maggior numero si osservö la perdita 
dell’appetito, vomiti, sete e talvolta diarrea, spesso salivazione. Que- 
sti fenomeni diminuivano o anche sparivano per un tempo molto 
'breve, per poscia ricomparire. 

Quelli che conservarono il loro appetito sino alla morte perdet- 
tero del loro peso, come quelli che avevano avuto la loro digestione 
estremamente disturbata; si osservö specialmente deperimento estre- 
mo dei muscoli del dorso e degli arti posteriori. Il peso dei cani 
I cui appetito si era conservato diminui da 20 a 40 per 100; quello 
degli altri, della metä; il dimagramento dunque non deve essere at- 
&ribuito solamente ai disturbi digestivi. | 

‚Gli accessi di coliche furono rari. Facevano bruscamente la loro 
comparsa nel momento in cui 1’ animale sembrava in buono stato: 
‚erano dolori violenti che scomparivano dopo una mezz'ora cosi ra- 
Pidamente come erano venuti. Poi il cane si trovavya tranquillo co- 
me prima dell’accesso; mangiava con appetito, e in generale beveva 
molto. i 

‚Sinora non si sono osservate paralisi saturnine negli animali; & 
vero che i muscoli deperiscono, gli arti posteriori diventano molto 
deboli; spesso si manifestano anche tremiti, mai pero paralisi mu- 
scolari complete; senza dubbio a causa della durata troppo breve 
delle esperienze. 

Quasi costantemente si vedono sopravvenire , nella quarta © 
nella quinta settimana, i fenomeni dell’epilessia ( eclampsia) detta 
Saburnina. Senza fenomeni precursori; ROSENTEIN ha solamente os- 
servato, qualche tempo prima, una diminuzione della escerezione ori- 
narja. L’animale cade tutt’a un tratto cacciando un grido; & preso 
(da convulsioni estremamente violente, che possono durare un’ ora; 
la saliva ed il muco della bocca sono caccjati in maggiore abhon- 
‚danza; le pupille, dilatate, non rispondono alle eccitazioni, @ nep- 
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pure il resto del corpo; l'orina e le materie fecali vengono emesse 
involontariamente. Nell'intervallo che separa gli accessi, !’ animale 
& in uno stato di sopore o di coma. 

Nelle prime tre settimane dell’avvelenamento, d’ordinario l'orina 
fu abbondante e non presentö niente di anormale; piü tardi, vi fu 
alternativamente diminuzione ed aumento della quantitä di orina; 
nello stesso tempo in questo liquido si trovö materia colorante bi- = 
liare, molto raramente piombo, mai albumina. : 

Le evacuazioni alvine in principio furono piü rare e negli ullimi 
tempi, intieramente sospese; gli escrementi erano scuri, quasi neri, 
duri, senza essere secchi. Quando si manifestarono sravi disturbi di- 
gestivi, allora le evacuazioni furono piü frequenti e semifluide. 

All’autopsia si trovö che il grasso, tanto esterno che interno, era 
considerevolmente diminuito. I muscoli erano molto assottigliati, ma 
avevano un aspetto normale. Il cervello e la midolla sembravano 
avere una consistenza piü molle, piü umida. Polmoni, cuore, vasi, 
nello stato normale ; tessuto muscolare del cuore non atrofizzato. 
Fegato ordinariamente molto ricco di sangue; vescichetta biliare 
sempre gonfia e piena di una bile di un verde scuro. La milza, i 
reni ed il pancreas erano piü piccoli e piü poveri di sangue che 
allo stato normale. La mucosa gastro-intestinale aveva una colo- 
razione grigio-pallida; non presentava altro di particolere. 

L’interprelazione dei fenomeni osservati in quest'avvelenamento 
cronico presenta grandi difficolta, poich& sinora le esperienze sulle 
alterazioni delle funzioni in particolare fanno quasi interamente di- 
fetto. HEUBEL stesso, che ha fatto sopra questo soggetto il migliore 
lavoro che abbiamo, basa la sua teoria tutta intera sul piü 0 meno 
piombo e acqua che si trovano nei diversi organi; giunge cosi ad 
annientare le teorie antiche, senza stabilire le sue sopra basi piü 
solide. Ecco i risultati principali delle sue ricerche e@ delle sue con- 
siderazioni eritiche: 3 

Lasciando da parte l’opinione di FALCK e OLARUS, ji quali attri- 
bnivano i fenomeni dell’ avvelenamento pel piombo ad « un’ altera- 
razione tossica del sangue e degli umori, ad uno stato cloro-ane- 
mico del sangue » HEUBEL combatte prineipalmente le teorie di 
HENLE, di Hırzı e di GUssErow. Secondo HENLE, il piombo, dopo 

di esser penetrato nella circolazione, andrebbe ad esercitare sugli - 
organi la stessa azione astringente che esercita quando & applicato 
localmente; quindi, spasmo delle fibre muscolari, specialmente di 

quelle dei vasi; il restringimento del calibro delle arterie farebbe 

si che il sangue si accumulasse nelle vene, le quali, con la loro di- 

latazione, eserciterebbero una pressione sui tronchi nervosi; dal che 

risulterebbe prima artralgia e spasmi, poi anestesia e paralisi. Le 
coliche risulterebbe da questa stessa contrazıone dei muscoli lisci 








































dovuti all’iperemia venosa della cavitä eranica (questi fenomeni en- 
cefalopatici sono, invece, attribuiti da ROSENSTEIN ad un’ anemiä 
cerebrale, determinata dallo stato di contrazione dei vasi). 2 
stringimento generale delle arterie darebbe luogo, secondo HENLE, 
ad una diminuzione di tutti gli essudati liquidi e ad una maggiore 
ricchezza di plasma del sangue; pur contrario, secondo HITZIG, le® 
arterie sarebbero piene oltre misura, vi sarebbe stası nel sistema 
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capillare, aumento delle secrezioni, diminuzione della massa del 
sangue, impoverimento del sangue in acqua. GUSSEROW, avendo tro- 
vato che i muscoli contenevano una grande quantitä di piombo, 
ne conchiuse che questi organi avevano subito dal veleno un’ alte- 
terazione diretta. TRAUBE crede di dover considerare gli accidenti 
cerebrali come di orieine uremica; secondo lui risulterebqero da 
‚ un’alterazione saturnina dei reni. 

HEUBEL parte da questaidea, giusta per altro, che gli organi e tes- 
suti, sui quali una sostanza agisce a preferenza, hanno per questa 
sostanza un’aflinitä chimica affatto particolare e per conseguenza 
ne prendono dal sangue una quantitä relativamente magsiore di al- 
tri tessuti poco o nulla influenzati; ma non si deve dimenticare che 
in prineipio, il sangue & quello che deve contenere dippiü di que- 
stan sostanza, non perch& abbia per essa una maggiore aflinitä, ma 
perch& & l'intermediario necessario pel quale deve passare per span- 
dersi nei tessuti; e bisogna notare in secondo luogo, che gli organi 
d’escerezione debbono anche contenere dippiü di questa sostanza, 
poiche passa per essi per uscire dal corpo. HEUBEL ha trovato nei 
suoi cani (vedi innanzi), secondo analisi quantitative molto esatte, 
che gli organi contenevano sempre le stesse proporzioni di piombo, 
nel seguente ordine decrescente: 


Ossa ) 

Reni contengono la maggior quantitä di piombo. 
Fegato ; 
egal ne contengonc lt 
Midolla spinare \ TRUE DEREN 
Muscoli striati ) 

Museoli lisci \ 

Sangue, solamente tracce. 


ancora meno. 


Contenendo i muscoli lisci e striati molto meno piombo della mag- 
gior parte degli altri organi, la teoria di HENLE e GUSSEROW, I quali 
riferiscono all’ alterazione muscolare tutta l’azione del piombo, do- 
vrebbe, secondo HEUBEL, essere rovesciata dal fatto. Contenendo 
gli organi nervosi centrali quantitä piü considerevoli della maggior 
parte degli altri organi, eccettuati gli organi di escrezione, HEUBEL 
si crede autorizzato ad ammettere che il tessuto nervoso & quello 
che ha maggiore affinit& chimica pel piombo; e, vedendo il tessuto 
nervoso essere impressionato da piccole quantitä di veleno in modo 
piü vivo degli altri organi da quantitä considerevoli, attribuisce, 
con TANQUEREL DES PLANCHES, quasi tutti i fenomeni tossici ad al- 
terazioni della sostanza dei nervi. Le coliche saturnine , secondo 
lui, non dipenderebbero affattto da uno spasmo dei muscoli dell’in- 
testino, poiche questi spasmi dovrebhero accelerare le evacuazioni 
alvine, piuttosto che ritardarle, e d’altronde sarebbe impossibile che 
potessero persistere cosi per intere settimane. Si dovrebbe piutto- 
sto-egli dice-attribuire queste coliche ad una diminuzione dei mo- 
vımenti peristaltici dell’intestino, consecutiva ad uno stato parali- 
‚tico dei gangli intestinali o ad una irritazione del nervo splancni- 
co. I dolori non sarebbero dunque il risultato di uno stato spasmo- 
dico; sarebbero semplicemente nevralgici. 

E anche a torto — continua HEUBEL — che si ammetterebbe la 
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contrazione generale del tessuto muscolare arterioso, e la durezza 
che si trova al polso non sarebbe aflatto una prova in appoggio di 
esta opinione. E vero che il polso @ duro, ma non piccolo ; le 
arterie non contratte, ma piene e tese, Il polso — dice HEUBEL — 
diminuisce di frequenza nell’avvelenamento eronico pel piombo; que- 
sta frequenza dovrebbe, per contrario, essere accresciuta, se fosse 
vero che tutte le arterie sieno ristrette e la pressione sanguigna 
 aumentata. 

Piuttosto ad una distribuzione anormale del sangue, che ad una 
contrazione delle arterie, bisognerebbe attribuire questo stato parti- 
colare del polso; tanto piü che esso non si manifestava molto chia- 
ramente che durante gli accessi di coliche. Il rallentamento dei bat- 
titi del euore sarehbe il risultato di un"azione riflessa, determinata 
dalle fibre centripete dello splancnico. L'opinione di Hırzıa , se- 
condo cui il piombo in eircolazione nelle arterie farebbe contrarre 
questi vasi, come quando & applicato esternamente sulle mucose e 
sulle superficie ulcerate, questa opinione, dico, sarebbe insosteni- 
bile, per la ragione che. il sangue non contiene che tracce di piom- 
bo, e questo piombo vi @ combinato con l’albumina; ora, nessun al- 
buminato metallico produce gli effetti locali del composto metallico 
libero. Le recenti comunicazioni di FRANK sulle alterazioni subite 
dalle arterie non ci hanno appreso nulla di nuovo. 

La costipazione, che sopravviene negli ulteriori periodi dell’av- 
velenamento, dipenderebbe — secondo HEUBEL — non giä da un’ alte- 
razione della secrezione intestinale, ma da un’ immobilitä dell’ in- 
testino, determinata dalla irritazione dello splancnico; all’autopsia, 
i liquidi intestinali sono stati trovati in uno stato normale. 

La secrezione della saliva, della bile, sarebbe piutiosto aumen- 
tata che diminuita; la diminuzione della escrezione urinaria, che si 
manifesta di tratto in tratto, dovrebbe anche essere attribuita ad 
un’irritazione delle fibre del grande splancnico , per effetto della 
quale l’afiusso del sangue ai reni sarebbe dimimuito. 

La paralisi muscolare sarebbe la conseguenza della paralisi dei 
nervi motori e non della paralisi delle cellule muscolari stesse; il 
deperimento dei muscoli, piü rapido nella paralisi saturnina che 
nelle altre paralisi, dipenderebbe dai disturbi generali della nutri- 
zione. 1] fatto della rapida scomparsa della contrattilitä faradica e 
della contrattilitä galvanica non indicherebbe affatio un’alterazione 
primitiva del muscolo ; solo dopo parecchi anni il cominciamento 
della paralisi saturnina, si sarebbero manifestate — secondo Dv- 
CHENNE — un’ alterazione di tessitura apprezzabile ed una degene- 
razione adiposa delle fibre muscolari. Il fatto che la paralisi non 
colpisce mai tutti i muscoli animati da un tronco nervoso, per esem- 
pio il nervo radiale, ma solamente quelli animati da alenni. rami, 
mentre gli altri sono risparmiati, questo fatto — dice HEUBEL—in- 
dicherebbe che I alterazione non colpisce che le parti periferiche 
dei nervi. 


A questo proposito, E. REMAR fa osservare che, nella paralisi sa- 


turnina, i muscoli colpiti sono quelli che agiscono funzionalmente 
nello stesso senso, quantungque sieno innervati da nervi differenti; 
dal che erede di poter trarre questa conclusione , C106 che la pa- 
ralisi saturnina & di origine centrale e dipende da un’ alterazione 
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dei gruppi ganglionari che si trovano a fianco l’uno all’altro nella 
midolla spinale. i 

I fenomeni cerebrali, a corso cronico, dovrebbero essere CconSI- 
derati — sempre secondo HEUBEL — come il risultato di un’ altera- 
zione diretta prodotta dal piombo; ma sarebbe possibile che gli ac- 
cessi d’epilessia saturnina avessero l’origine uremica attribuita loro 
da TRAUBE. 

La quantitä relativamente considerevole di piombo che & stata 
trovata nelle ossa spiesherebbe perch& persone, guarite giä da pa- 
reechi anni, possono presentare di nuovo sintomi di un’ intossica- 
zione saturnina, quantunque si sieno tenute lontane, con la massi- 
ma cura, da una nuova occasione di avvelenamento: a causa della 

 lentezza degli scambi nutritivi nelle ossa, il piombo vi soggiornerebbe 

per lungo tempo, mentre avrebbe giä lasciato gli altri organi, e 
'potrebbe, molto piü tardi, in un dato momento, manifestare nuova- 
mente Ja sua presenza. HERMANN per altro ha fatto notare che nelle 
ossa si trova molto minor quantitä di piombo , quando I’ analisi 
€ fatta non su queeli organi allo stato fresco, ma sugli elementi 
solidi. e 

Come si vede, la maegior parte delle deduzioni di HEUBEL sono 
puramente jpotetiche, ed avrebbero bisogno, punto per punto, di 
una conferma sperimentale. Egli perö ha il merito di aver deter- 
minato con un’ esattezza rigorosa la distribuzione del piomho nel- 
Forganismo nonche il contenuto acqueo dei diversi organi che hanno 
' subito Y influenza del piombo, e di essere pervenuto cosi a dimo- 
 strare Yinesättezza delle antiche opinioni secondo le quali il piom- 
bo, amministrato internamente, eserciterebbe sueli organi un’azione 
‘ costrittiva, disseccante, come quando € applicato esternamente, e 
produrrebbe una serie di fenoneni risultanti da quest’azione. 

HEUBEL ha constatato un aumento di 0,6-3 per 100 del conte- 
nuto acqueo di tutti gli organi (cervello, midolla spinale, polmoni, 
ı glandole salivari, fegato, milza, reni, muscoli); sul sangue stesso, 
‚ha visto prodursi, sotto l’influenza dell’ avvelenamento cronico pel 
piombo, una diminuzione di 24-50 per 1000 del numero degli ele- 
 menti solidi ed un aumento corrispondente del contenuto liqui- 
do; i corpuscoli sanguieni avevano subito una diminuzione di 20 -40 
per 1000, Talbumina, una diminuzione di 4,5 sino a 7,5 per 1000; 
' da ultimo, le materie estrattive ei sali solubili avevano provato un 
‚ leggiero aumento (1). 





(A) I prof. Lepidi-Chioti ha condotto con bel garbo e con molta dottrina un la- 
' voro clinico sperimentale sull’avvelenamento cronico da piombo. I punti piü cul- 
i minanti del suo lavoro sono che in quelli affetti da saturnismo cronico il piombo: 
{ si elimina prineipalmente per le fecce e per le urine, Con belle ricerche chimiche. 
' ha dimostrato che il rapporto approssimativo tra il piombo eliminato dalle urine 
‘ edalle fecce sta in proporzione come 1:1, 437 ; che ridotti a numeri interi danno 
un rapporto proporzionale approssimativo di 2 a 3, quale che sia il tempo dell’av-: 
‘ velenamento e la quantitä di piombo che elimina l’organismo. vr 

_ Merc& esperimenti praticati sui conigli ha messo fuori di dubbio l’assorbimento 
del p!ombo per le vie respiratorie, } ey 5 | 

Per il primo ha dimostrato che il piombo si trova fin dentrö il midollo delle 
' 085a, latto di molta importanza, essendo questo un organo formatore dei corpuscoli» 
‘ del sangue, Questo ritrovato poträ dare molta luce sulla spiega della cachessia- 
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Tyaltamento dell auvelenumenlo col piombo. — Nei casi d’ intossica- 
zione acuta, si prescrivono prima bevande mucilaginose,, albumina o latte, 
mentre si cerca di procurare gli antidoti convenienti. Se il composto sa- 
turnino non provoca esso stesso i vomiti, si cerca di provocarli irritando 
meccanicamente la faringe, iniettando apomorfina sotto la pelle, oppure 
si fa uso della pompa gastrica o dell’ appareechio di Hrper. Gli antidoti 
piü convenienti sono i solfati alealini: solfato di potassa , di soda , o 
solfato di magnesia ; per mezzo di questi sali si forma un solfato di 
piombo insolubile. Si cercher& anche di fare evacuare il veleno per mezzo 
di elisteri 0 coll’ amministrazione dell’ olio di rieini, nel caso in eul i 
solfati alcalini non avessero gid prodotto questo risultato. Se sopravviene 
una gastroenterite, si curerä co’ mezzi ordinarii. ; 

Lo studio del trattamento delle varie forme d’intossicazione saturnina 
croniea appartiene alla patologia. Pel trattamento della cachessia satur- 
nina, rimandiamo allo studio dell’ idrogeno solforato. 


Uso terapeulico. — L’acetato di piombo € un medicamento attivo 
certamente; ma la sua ulilitü reale e minore di quello che si ri- 
tiene comunemente. 

Si usa come emostalico, nelle emorragie degli organi interni, Spe- 
cialmente nelle emorragie pulmonari. Se I’ emorragia proviene da 
un aneurisma, da un grosso tronco arterioso aprentesi in una caver- 
na, allora il piombo € inutile, come qualunque altro stittico. Sara 
egualmente superfluo nelle emottisi affatto leggiere, consistenti in 
qualche sputi sanguinolenti, e che scompaiono mediante cure dieteti- 
che, senza nessun medicamento. Nelle emottisi di media intensitä, 
od anche in quelle emottisi che, quantunque deboli, persistono per 
molto tempo, I’ acetato di pjombo puö avere una certa utilitä. E 
meglio indicato quando la malattia apiretica. Se esista una forte 
tendenza alla tosse, che provochi continuamente nuove emottisi, @ 
razionale dare lo stittico associato alla morfina. Ma il risultato che 
si desidera non puö ottenersi che amministrando forti dosi di ace- 
tato di piombo, 5 centigrammi ogni due ore, e, Se l’ emorragia @ 
abbondante, si dovrebbe anche, in principio , amministrare questa 
dose ogni ora. Come insegna l’esperienza, eli aceidenti d’intossica- 
zione non si producono allora tanto facilmente quanto si potrebbe 
temere. Una controindicazione sono i disturbi digestivi; se perö si 
trattasse di una forte emorragia, di un pericolo pressante, si sa- 
rebbe obbligati a passarvi sopra. 

Queste sono le condizioni ammesse generalmente per I’ uso del- 
l’acetato di piombo nell’ emottisi. Dobbiamo perö riconoscere che, 
avendo visto delle emorragie molto intense scomparire sotto.-V’in- Se 
fluenza di un regime dietetico severo e della morfina, amministrata 
allo scopo di combattere la tosse , senza che si sia ricorso a nes 
suno stittico, ecc., l’ efficacia dell’ acetato di piombo nell’ emoltisi 
ci pare dubbia. — L’ acetato di piombo € stato anche usato con suC- * 
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saturnina e su molti fenomeni della forma clinica dello avvelenamento da piom- E 
bo. Il medesimo autore nella ricerca del piombo in tutti i tessuti ha cercato dilir 
berare il sangıe dai vasi, collo iniettare tanta acqua nell'aorta iniziale finoache 
l'acqua uscisse chiara per- le cave e fino a che si facesse edema nella congiuntiva 
oculare. Il lodato autore merc& numerose autopsie fatte sui conigli morli avvele- 
nati da piombo ha notato l'incostanza delle lesioni anatomiche. 4 
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cesso nelle emorragie dello stomaco e dell’ intestino. Ma causa dei 
disturbi digestivi che per lo piü allora esistono, € razionale di rTi- 
eorrere piuttosto ad altri medicamenti capaei di produrre lo stesso 
risultäto , senza. disturbar tanto la digestione (ferro, tannino ; se 
l’ emorragia € considerevole, soluzione di percloruro di ferro). Nelle 
emorräsie uterine, l’acetato di piombo & supertluo ; se l’ emorragia 
si produce durante il parto, si ricorrerä piuttosto all’ ergotina o ad 
altri mezzi, secondo i casi ; fuori dello stato puerperale , i mezzi 
locali saranno piü vantaggiosi. 

Contro le diarree, \’ acetato di piombo & stato amministrato spesso 
e con vantaggio. Ma potendosi, nella maggior parte dei casi, otte* 
_ nere lo stesso risultato con un altro trattamento esente dall’ incon- 
veniente di disturbare la digestione , giä generalmente turbata, si 
limiterä l’ uso dell’ acetato di piombo alle forme di diarrea special- 
mente tenaci, a quelle sopratutto che hanno per causa un processo 
uleerativo eronico ; cosi l’acetato. di piombo, usato in concorrenza 
con l’oppio , sara talvolta , secondo i migliori osservatori , il solo 
mezzo capace di moderare le diarree, che dipendono da una tuber- 
colosi intestinale. E possibile che in questi casi, l’eflicacia del sale 
di piombo provenga dalla formazione, alla superficie delle ulcere, del 
preeipitato insolubile, dello strato protettore, di cui giä abbiamo par- 
lato, e che ha per risultato di proteggere i nervi sensibili contro 
Y azione dei liquidi intestinali. 

L’acetato di piombo € stato anche usato, come medicamento a- 
stringente, nelle broncoblennorree, in ciö che dicesi catarro pitui- 
toso, con o senza bronchiettasia. Talvolta, con un uso prolungato 
di questo rimedio , si perviene a far diminuire l’eccesso di secre- 
zione , ed a ciö si devono riferire quei casi di guarigione di tisi 
(tisi pituitosa), di cui parlano alcuni autori antichi. Oggi sappiamo 
che, nei casi di questo genere, si ricavano reali vantagei dall’ uso 
d’inalazioni adatte, di guisa che l’acetato di piombo, di cui non Si 
deve dimenticare la funesta influenza sulla digestione, non si dovrä 
usare che nei casi in cui le inalazioni saranno impossibili, oppure 
nei casi in cui sard ancora indicato per una tendenza alle emor- 
ragie bronchiali. 

Gontro i sudori eccessivi, come quelli che si presentano nel corso 
delle malattie consuntive e febbrili, specialmente nella tisi pulmo- 
nare. l’acetato di piombo puö rendere talvolta utili servigi; cosi, 
secondo LAENNEC, « sarebbe quasi il solo mezzo da opporre ai su- 
dori dei tisici». Ma oggi abbiamo nell’atropina un agente molto 
piü efficace ; e d’altronde l’acetato di piombo, oltre che spesso re- 
sta senza risultato, puö presentare numerosi inconvenienti, ammi- 
nistrato, come deve esserlo in questi casi, in forti dosi e continuate 
per lungo tempo.—Faremo anche notare che, in alcuni casi di edema 
Dulmonare aculo, abbiamo avuto a.lodarci. dell'uso dell’acetato di 

iombo, in forti dosi (0,05 ogni mezz’ ora), nello stesso tempo che 
facevamo applicare grandi vescicanti ; crediamo che questo metodo 
sia stato seguito per la prima volta da TRAUBE. Si trattava di quella 
forma di edema pulmonare che sopravviene talvolta nel corso della 
nefrite cronica, con idropisia generale, o anche nella pneumonite 
sviluppata nei beoni o nelle persone che, in generale, anche negli 
alti gradi della febbre, hanno sudori profusi, Sarebbe anche possi- 

NOTUNAGEL @ ROSSBACH. — Mat. med. 13 
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bile che, in questi casi, la parte principale del successo fosse do- 
vuta ai grandi vescicanti usati contemporaneamente. 

Una volta si prescriveva-l’acetato di piombo, come antiflogistico, 
in varie affezioni infiammaltorie acule,; l' esperienza non ne ha 
confermato l’eflicacia. In alcuni processi di questo genere, usiamo 
ancora l’acetato di piombo, non come antiflogistico, ma per certe 
indicazioni particolari. E dapprima nella pneumonite: egli & certo 
che l’acetato di piombo non influisce affatto sul processo in s@ stesso, 
che non fa abbassare la febbre (forse anche la fa aumentare), che 
insomma & inutile nelle pneumoniti che seguono il loro corso ordi- 
nario. Ma quando vi @ minaccia di edema pulmonare vi si puöri- 
correre, come giä abbiamo detto sopra; puö essere anche indicato, 
come emostatico, in quella forma di pneumonite designata col nome 
di emorragica,. 

Dicesi che l’ acetato di piombo sia stato anche usato con vantaggio 
nella nefrite emorragica acula , dopo che preventivamente erano 
stati usati i mezzi antiflogistici e la derivazione sull’ intestino. In 
ogni caso si deve Sospendere l’uso non appena.si manifestino di- 
sturbi digestivi di una certa importanza. 

In questi ultimi tempi, MuUnK ha raccomandato l’acetato di piombo, 
in forti dosi, nel reumalismo articolare aculo. L’esperienza non 
ha dato sinora nulla di positivo; in ogni caso questo medicamento 
sembra interamente superfluo, oggi che contro il reumatismo acuto 
abbiamo una sostanza ben altrimenti attiva, vogliam dire l’ acido 
salicilico. | | 

Da ultimo, l’acetato di piombo produrrebbe — secondo 'TRAUBE — 
effetti eccellenti nella gangrena pulmonare, in quella forma di gan- 
grena in cui non si tratta che di una o al piü di due cavitä gan- 
grenose, quando il processo non & diffuso sopra grandi porzioni dei 
pulmoni, 

E inutile dire che l’infermo’ sottoposto all’ uso del piombo dovrä 
essere sorvegliato attentamente, e si dovrä prestare la massima at- 
tenzione ai primi sintomi di un’ intossicazione incipiente. Oltre la 
controindicazione di eui abbiamo gia ripetutamente parlato, e che 
risiede nella presenza di un disturbo piü o meno notevole della di- 
gestione, bisogna anche notarne un’altra, vale a dire, la sclerosi ar- 
leriosa , di cui si deve tener conto sopratutto quando si tratta di 
un’amministrazione prolungata del medicamento. 

L’esperienza insegna che i pericoli dell’intossicazione possono es- 
sere evitati per piü lungo tempo quando si combina l’uso del sale 
di piombo con quello di piccole dosi di oppio. 

Esiernamente, V acetato di piombo & usato negli stessi casi del 
solfato di zinco; rimandiamo perciö questo studio a quello di que- 
st’ultimo composto. 


Dosı e prrrararı. — Acelato di piombo. — Internamente, 0,01-0,65 
pro dosi (sino a 0,05 pro dosi! sino a 0,4 (pro die!) in polvere, in 
pillole, in soluzione. Esternamente, polverizzato in sostanza, o in una 
soluzione a 1-10 per 100, od anche in pomata (1:10). 


II. Acktato »Asıco DI PIOMBO , EsTrATro DI SATURNO. — Prende ori- 
gine quando si fa bollire 1 d’ acetato neutro di piombo con 0,6 di pro- 
tossido di piombo. E un liquido incolore, debolmente alcalino, che at- 
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tira molto faeilmente 1’ acido carbonico dell’aria, per cui formazione di 
un earbonato di piombo insolubile che intorbida .il liquido. 


Asione fisiologica. — I suoi effetti locali e generali sono perfet- 
tamente quelli dell’acetato neutro; sembra solamente che abbia una 
magsiore affinitä per le materie albuminoidi. 


Uso terapeulico. — L’estratto di Saturno e esclusivamente riser- 
'vato per l’uso esterno. E un rimedio popolare contro le secrezioni 
anormali delle mucose, le suppurazioni cutanee, le affezioni infiam- 
matorie della pelle e delle parti immediatamente sottostanti. I pre- 
tesi effetti antiflogistici di questo composto sono assolutamente dub- 
bii. Non puö penetrare attraverso l’epidermide intatta. Oggi si am- 
‘“ mette molto generalmente che la maggior parte dei risultati otte- 
nuti, se non tutti, debbono essere attribuiti all’acqua, alla tempera- 
tura, al taffettä cerato, piuttosto che al sale stesso. 

Tra i casiin cui l’estratto di Saturno & usato come antiflogistico 
citeremo: le contusioni semplici o accompagnate da stravaso san- 
guigno; le tumefazioni edematose della pelle, consecutive ad nn trau- 
matismo; le congelazioni, le scottature di primo e di secondo gra- 
do; l’eczema, l’erisipela, ecc. 


Dosı e preparamı. — 1. Estratio di Saturno. — Si usa per lo piü 
allungato con l’ acqua. Per collirii. i quali per altro sono irrazionali, 
nella proporzione di 1-2: 100. In pomata, 1 parte: 5—10 parti di 
sugna. 

2. Acgqua di Salturno. — 4 parti di acetato basico di piombo sopra 
49 parti di acqua distillata. Usata in fomentazioni, pura 0 allungata. 

3. Acqua di Saturno alcoolizzala, acqua di Goulard ( acqua vegeto- 
minerale). — E la precedente, preparata con acqua comune e con l’ag- 
oiunta di 4 parti di alcool rettificato. Usata in fomentazioni sulle superfi- 
cie cutanee intatte. 

4. Cerato di Saturno. — 3 parti di estratto di Saturno, Sp. di cera, 
29 di sugna. Pomata essiccativa. j 


III. Carpoxano Dr PIompo. — Cerussa. — E una polvere bianca, pe- 
sante, insolubile nell’ acqua. E usata soltanto in forma di pomate o di 
empiastri, specialmente nelle infammazioni ed ulcerazioni della pelle. 

l. Unguento di cerussa semplice. — 2 parti di grasso ed 1 parte di 
cerussa. Usato come essiccativo. 

2. Unguento di. cerussa camforato. — 100 parti di unguento di cerussa 
semplice e 5 parti di canfora. ae. 

3. Empiastro di cerussa. — 10 parti di ossido di piombo, 18 parti di 
cerussa, 25 parti di olio. Preparato di fresco, & bianco; piü tardi diventa 
giallo. Poco adesivo. 


IV. Ossıno pr prompo.— L’ossido di piombo, PbO, o litargirio, si pre- 
senta in forma di polvere giallo rossastra, od anche in forma di cristalli 
Jamellosi brillanti. Assorbe facilmente 1’ acido carbonico dell’ aria, e s 
trasforma cosi in una polvere bianca (carbonato di piombo). Insolubile 
nell'’acqua, solubile negli acidi. 


L’ossido di piombo serve per preparare empiastri; il suo ‚miscu- 
glio coi corpi grassi dä. origine ad un sale grasso di piombo. L’em- 
piastro ‚semplice di piombo, applicato sulla pelle, forma uno strato 
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pretettore che la mette al coperto dall’aria e mantiene un calore 
umido favorevole alla guarigione. L’aggiunta di resine aumenta Je 
proprietä adesive di questo empiastro, o gli comunica proprietä ir- 
ritanti. 


1. Empiastro di piombo semplice, diachylon semplice. — Olio d’oliva, 
sugna, litargirio, parti eguali. Bianco, poco tenace, non grasso, facile a 
stendere. Usato specialmente per coprire e per comprimere. 

2. Empiaslro di piombo composto, diachylon composto, diachylon gom- 
mato. — 24 parti di empiastro di piombo semplice, 3 parti di cera gial- 
la, 2 parti di gomma ammoniaca, di galbano e di trementina. Giallo bru- 
nastro, tenace. La presenza delle resine gli dä proprietä irritanti. 

3. Empiasiro agglutinativo. — 18 parti di acido oleico del commereio, 
10 parti di litargirio, 3 parti di colofonia, 1 parte dı sego, 4 parti di 
empiastro di piombo semplice, I parte dı resina di pino di Borgogna, 
Giallastro, fortemente adesivo. Irrita un poco la pelle. 

4. Empiastro di sapone. — 72 p. di empiastro di piombo semplice, 6 
p. di sapone di Spagna polverizzato, 12 p. di cera gialla, 1 p. di can- 
fora. Biancastro, tenace, poco adesivo; si usa come l’empiastro di Pers 
semplice. 

5. Empiastro di litargirio molle, empiastro bianco della madre. — 3 
p. di empiastro di piombo semplice, 2 p. di sugna, 1 p. di sego e di 
cera gialla, 

6. Ungwento diachylon di Hebra. — Pomata di piombo di Hebra, em- 
piastro di piombo semplice ed olio di lino, parti eguali. 


 Supplemento al piombo. 


I preparati seguenti sono interamente superflui: 

IpErossıno DI -PIOMBo (minio). am wolyeue rosso scarlatto, insolubile nel- 
l' acqua. 

PREPARATI. — Empiastro rosso di minio. — 100 parti di cera gialla, 
di sego, di minio e d’olio d’oliva, 3 parti di canfora. 

Eimpiastro bruno, empiastro bruno della madre. — 32 p. di minio, 6 
p. di olio di oliva, 16 p. di cera gialla. 
Empiastro bruno canforato, empiastro universale di Nürnbery. — 200° 
parti di empiastro bruno, 1 parte di canfora. ap 
TANNATO DI PIOMBO. —_ Ottenuto trattando con Tacetato basico di piombog 
una decozione di corteccia di quercia. 

Preparatı. — Umguento di tannato di piombo, unguentum ad decubi- 
ium. — Unguento di glicerina con tannato di piombo. Applicato salle 
escare del sacro. 


Fu 

Iopvro DI PIOMBO. (1) > 
k Re 

F 

(\) U Prof. Semmola, sulla nuova cura Be saturnismo cronico ha pubblicato s 


seguente. articolo negli Annali clinici dell’ospedale degli Incurabili, che & stato r 
prodotto da quasi tutta la stampa italiana e straniera. Noi lo riprodueiamo 7 
gralmente. 

« Il nuovo metodo che presenti, per curare gl’infermi di saturnismo eronioo, Sr, 
basato sull’ azione della corrente continua. Questa corrente attiva gli scambi n 
tritivi dell’organismo e per conseguenza produce un movimento di disassimilazione 

« Ho pensato che sotto l’influenza di questo movimento, dovrebbe verificarsi = 
eliminazione del piombo , come di ogni altro metallo, fuori dell’ organismo , P 


he 
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$ 2. — ARGENTO. 


Fra i composti di questo metallo il solo nitrato € usato in me- 
licina. ’ 

Nırkato D’ARGENTO — Il nitrato d’argento, NO?Ag, prende-origine quando 
* fa seiogliere l’argento metallico nell’ acido nitrieo; fäcendo evaporare 
l liquido, si ottengono cristalli bianchi (nitrato d’argento eristallizzato). 
Juesti eristalli, fusi e colati in forma di lapis, costituiscono il nitrato 
Vargento fuso, la pietra infernale. 

Questi due preparati si sciolgono molto facilmente nella metä del 
‘oro peso d’acqua, alla temperatura ordinaria; la soluzione ha una rea- 
‘ione neutra. Si annerisce per riduzione, quando & esposta alla luse o 
nessa in contatto con sostanze organiche ; deve essere conservata in 
vasi neri. 


“ia delle escrezioni raturali, e prineipalmente per le vie dell’apparecchio depura- 
‘ore classico , cio& i reni. Senza dubbio, finora nessuno prima di me ha avuto 
yuestiidea o ha proposto un metodo terapeutico simile. Le applicazioni fatte sinora 
Jell’eleitrieitä al trattamento della paralisi saturnina, si riferiscono solamente al - 
"uso della corrente d’induzione o faradica, per eccitare localmente i muscoli e i 
ervi affetti. Nessuno ha pensato, in questi casi o in altre forme di saturnismo, 
li ottenere l’eliminazione del piombo dall’organismo, la quale per altro non poteva 
sperarsi con questa specie di corrente. x 

« Vero & che in un’epoca abbastanza lontana (1852) si menö gran rumore per 
"idea emessa dal dottor Vergnier di usare una specie di bagno elettrico per ot- 
‘enere l’eliminazione del piombo e degli altri metalli nell’acqua del bagno o de- 
oositato sulle pareti di questo. Era una specie del bagno che si usa per la gal- 
"anoplastia. Questa idea non ha nulla di comune col mio metodo; ed oltre a ciö 
"ssa non & stata finora confermata da nessuna esperienza seria. Mi ricordo benis- 
‘imo di averla giudicata, nelle mie lezioni di terapia, come un trattamento fan- 
‚astico, affatto contrario alle possibilitä dell’elettrochimica, dell’elettrofisiologia, e 
lelle leggi dell’eliminazione dei metalli dall’organismo. 

«Ripeto ancora una volta che il metodo di eliminazione da me proposto & l’ef- 
‘etto naturale dei poteri fisiologici propri dell’economia vivente, attivata solamente 
> eceitata dall’azione della corrente costante che io applico sui centri nervosi gan- 
zlionari e senza tenere nessun conto delle regioni paralizzate. 

« Sono giä sei mesi che applico questo motodo nella mia clinica dell’ospedale 
Jlegl’Incurabili. Sopra sei casi di forma paralitica dei piüt complessi, conto sei casi 
3i guarigione. Facendo praticare ogni giorno l’analisi delle orine, ho constatato 
‚a presenza del piombo sin dal secondo giorno del trattamento con una propor- 
zione erescente in ragione della rapiditä con cui miglioravano i fenomeni parali- 
Siei, e gradatamente si vedeva ripigliare la nutrizione dei muscoli affetti, senza 
mai agire localmente. Dopo quindici o venti giorni ho visto costantemente scom- 
parire l’erosione azzurrognola delle gengive, e ho visto guarire paralisi ribelli 
senza adoperare nessun altro mezzo curativo. 
 «Ciö che caratterizza perfettamente questo metodo &, che non solamente si ve- 
‚lono guarire rapidamente forme paralitiche di moto e di senso, ma che nello stesso 
tempo si ottiene una ricostituzione di tutta l’economia ed un senso di benessere 
di tutte le funzioni motrici, dipendente naturalmente dall’espulsione delle molecole 
de) piombo, il quale rappresenta un’ospite cosi nocivo | 
' «Non & dungue piü possibile nessun dubbio sul metodo piü sicuro e piü rapido 
‚che si deve preferire per guarire le paralisi saturnine ; ed io son felice di aver 
‚potuto contribuire a sollevare quella parte della classe operaia la quale sventura- 
tameı te & vittima del suo mestiere nella preparazione di certi prodotti d’ orna- 
ee e di lusso, e che per conseguenza ha maggior diritto allo zelo della me- 
aıcana...» j o 
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Azione fisiologica. — Come tutti i sali metallici solubili, il nitra- 
to d’argento ha una grande aflinitä per le sostanze albuminose ; ecco 
perche in una soluzione d’ albumina produce un preeipitato bianco 
che a poco a poco diventa nero. La sua affinitä per le sostanze cor- 
nee, per esempio per l’epidermide, & maggiore di quella degli altri 
metalli. Messo in presenza simultaneamente dell’albumina e del clo- 
ruro di sodio, I’ argento non entra in combinazione col cloro, per 
formare eloruro d’argento, che allorquando tutta l’albumina € stata 
saturata. h 
. Effetti locali. — Una soluzione allungata di nitrato d’argento, ap- 
plicata sulla pelle denudata o sopra una superfiice ulcerosa, pro- 
duce un restringimento dei vasi; produce lo stesso efletto quando & 
applicata sulle mucose o sulle ulcerazioni delle mucose. 

Osservazioni fatte sul mesentere della rana hanno permesso di 
constatare che il nitrato d’argento fa restringere ji vasi molto piü 
forte dello stesso acetato basico di piombo ; che questo restringi- 
mento accade egualmente sulle arterie, sulle vene e sui capillari; e 
che la regione vascolare che ha subito l’influenza diretta del sale 
diviene la sede d’un rallentamento o anche d’un arresto completo 
della eircolazione. Questo restringimento dei vasi si produce molto 
rapidamente , da quindici a cinquanta secondi dopo 1’ applicazione 
della soluzione, senza esser preceduto e senza esser seguito da dila- 
tazione.—Non & il risultato d’un azione riflessa, come per esempio 
d’un’irritazione riflessa del centro vaso-motore, sibbene d’un’azione 
locale sui nervi vascolari. Questo restringimento puö andare sino a 
far diminuire la metä del diametro primitivo dei vasi (ROSENSTIRN @ 
RossgBach). Negli animali a sangue freddo, a sangue caldo, e nel- 
l’uomo s’osserva questo restringimento, ma sopratutto chiaramente 
appare sulle mucose infiammate, in modo che le soluzioni allungate 
di nitrato d’argento possono essere contate frai migliori agenti an- 
tillogistici. 

" LD’epidermide si colora subito in nero sotto linfluenza del nitrato 
d’argento, dopo tre o otto giorni sistacca ed & sostituita da un’e- 
pidermide di nuova formazione. Ma se l’azione & stata molto inten- 
sa (soluzioni molto concentrate), ne risulta una cauterizzazione do- 
lorosa della pelle con formazione d’un’escara. Le superficie cutanee 
infiammate e tumefatte divengono pallide e diminuiscono di volume 
sotto linfluenza del nitrato d’argento. | Ä 

Sulle mucose una soluzione allungata di nitrato d’argento produ- 
ce un coagulo biancastro risultante dalla precipitazione delle sostan- _ 
ze albuminose del muco; la mucosa, specialmente se presenta arros- 
simento infiammatorio, diviene piü pallida, nello stesso tempo‘ che 
diminuiscono le sensazioni dispiacevoli, che possono esistere, come | 
Y’ariditä, il dolore. L’applicazione d’una soluzione concentrata, o del 
nitrato d’argento solido, dä luogo ad una cauterizzazione della mu- 
cosa accompagnata da sensazione di bruciore intenso e da una ul- 
cerazione che tende ad una rapida cicatrizzazione. D 

Il prodotto della secrezione delle ulcerazioni & immediatamente — 
coagulato dal nitrato d’argento; si forma, alla superficie dell’ulcera, 
uno strato protettore bianco analogo a quello prodotto dalle soluziont 
di piombo. La guarigione rapida che ne risulta & determinata m 
parte da questo strato, in parte dall’irritazione periferica. ® 
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D’azione cauterizzante del nitrato d’argento rimane sempre limi- 
ıtata al punto d’applicazione; non si estende nc in larghezza ne in 
profonditä. F | 

Il sangue sotto la sua influenza subisce una coagulazione molto 
'notevole, tale che le emorragie capillari possono essere subitamen- 
te arrestate dall’applicazione locale del nitrato d’argento. 

. Da quello che si & detto si puö facilmente spiegare quali sieno 
»li effetti locali del nitrato d’argento preso internamente. Nella bocca, 
ssapore metallico, stittico, spiacevole; in presenza delle materie albu- 
iminose della saliva e del muco, si formano gli albuminati, ed in 
jpresenza del cloruro di sodio di questi prodotti di secrezione , si 
forma del eloruro d’argento. 

‘ Nello stomaco, il nitrato d’argento incontra il piü delle volte si 
‚srande quantitä di materie albuminose, che puö esserne saturo; in 
modo che & raro che, in uno stomaco vuoto, giunga ad attaccare 
la stessa mucosa. 

Questo fatto spiega perch& alcune soluzioni concentrate di nitrato 
Id’argento, potendo attaccare la pelle, non hanno tnttavia provocato 
mello stomaco nulla d’ importante. In seguito all’ amministrazione 
\d’una dose di 0,05 centigrammi si @ osservato talora una sensa- 
zione di calore, o anche un dolore scottante nello stomaco ; l’ap- 
petito non diminuisce che quando questa dose & continuata per 
‚qualche tempo. Una quantitä eccessiva di nitrato d’ argento puö 
‚produrre,nello stomaco, cauterizzazione, provocare una gastrite, con 
‚dolori intensi, vomito ed anche la morte. 

Amministrato nelle dosi ordinarie, il nitrato d’argento non giunge 
mai nell’intestino nello stato di nitrato d’argento; vi giunge sempre 
‚sotto forma d’albuminato o di cloruro d’argento. Ciö che non & as- 
‚sorbito nel sangue compare nelle feci nello stato di solfuro d’ar- 
‚gento. 

Effetti generali. — L’ argento passa dallo stomaco e dall’ inte- 
'stino nella circolazione, ma come? Varie opinioni sono state emesse 
‚su cio. 

Quella adottata dai piü e secondo la quale l’argento penetrerebbe 
nel sangue nello stato d’ albuminato o sciolto sotto altra forma, & 
‚considerata da RiEMER insostenibile.» Non &, dice egli, nello stato 
(di sale sciolto che |’ argento si diffonde attraverso la parete inte- 
'stinale, per non essere ridotto che piü tardi nel sangue nello stato 
'metallico e depositato nei tessuti come una specie di pigmento; in- 
'vece & nell’intestino stesso che si fa la riduzione, ed & nello stato 
‚solido, che sembra attraversare l’epitelio intestinale. Amministrato 
‚sotto qualsiasi forma, sopratutto in pillole , il nitrato d’argento &, 
‚IN capo a qualche ora, in gran parte ridotto. A questo riguardo 
‚farö notare la grande analogia delle vie d’assorbimento dell’argento 
‚con quello dei grassi (villositä delle anse medie dell'intestino tenue). 
‚Faro osservare inoltre, che in conseguenza dell’ iniezione diretta 
'd’ una debole soluzione di nitrato d’ argento nei vasi sanguigni o 
‚linfatiei, o nell’interstizio dei tessuti, la soluzione argentica forma, 
‚con la sostanza intracellulare dell’endotelio, una combinazione, che 
 dipoi si riduce e rende foschi i contorni di queste cellule; ora, in 
'seguito all’ assorbimento della soluzione d’ argento per la via dello 
'stomaco, mai & stato osservato un fatto di questo genere. Per ri- 
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solvere definitiramente questa questione, bisognerebbe sperimentäre 
sugli animali, dando loro per nutrimento l’ argento ridotto. 

Ammettiamo con RIEMER, che il nitrato d’argento sotto forma di 
pillole, non tarda a subire una considerevole riduzione. RIEMER ei 
HoFMANN hanno trovato, nelle pillole contenenti 5 milligrammi di 
nitrato d’argento, che i quattro quinti di questo sale erano giä de- 
composti e ridotti, da una a due ore dopo la preparazione della 
pillole; in capo ad una settimana non esisteva piü che la ventesi- 
ma parte del sale, e dopo parecchie settimane restava qualche trac- 
cia appena visibile. 

Ciö che ci legherebbe ancora all’opinione di RIEMER, & questo 
fatto, che, anche dopo l’amministrazione, durante parecchi anni le 
pillole di nitrato d’argento, salvo la pigmentazione, di cui si par- 
lerä in appresso, nessuna perturbazione funzionale si osserva negli 
organi. 

Ma altre ricerche, specialmente quelle di BoGoSLOWSKY, sembrano 
dimostrare, che i sali d’argento, amministrati razionalmente, pos- 
sono penetrare nel sangue e nei tessuti, nello stato di dissoluzione, 
in combinazione con l’alhumina, e darvi luogo ad alterazioni con- $ 
siderevoli degli organi. E a desiderarsi che nuove ricerche venis- 
sero fatte in proposito. Bi 

Secondo i rari materiali, che fin qui possediamo, dobbiamo di- R 
stinguere due forme d’avvelenamento prodotto dall’ argento : una 
subacula provocata da dosi medie, ed in un tempo relativamente R 
breve; l’altra eronica (V’argiriasi). Le antiche ricerche di ORFILAe 
KRAHMER sugli animali, non sono utili per questo studio, perche = 
questi osservatori, nella maggior parte delle 1oro esperienze, iniet- 
tavano direttamente il nitrato d’argento in una vena; ora ne risul- 
tavano naturalmente coagulazioni sanguigne, trombosi, embolie, che 
davano luogo a fenomeni rapidamente mortali, ed & inutile dire che = 
questi fenomeni non potevano riguardarsi come un’azione partico- 
lare del sale d’argento. Le teorie fondate sulla distruzione de’ glo- 
buli rossi, distruzione, che si osservava dopo la mescolanza diretta 
del sangue con una soluzione di nitrato d’argento, non meritano piü 
alcuna attenzione. Gli effetli generali subaculi dell’argento, ammi- 
nistrato per lo stomaco 0 iniettato sotto la pelle, sono state stu- 
diate seriamente da BocosLowskY sui conigli e da ROUGET su va 
Yie specie d’animali.. BoGoSLOwsSKY per evitare completamente gli 
effetti locali prodotti sulle mucose, non Si serviva che dei compo- 
sti d’argento, le cui aflinitä erano state precedentemente saturate; 
usava il peptonato d’argento ed il sale doppio d’argento e di soda, 
una volta usato da BALL; questi due composti non potevano piu far 
coagulare l’albumina e si assorbivano rapidamente senza modificar 
lo stato delle mucose. 1] sale doppio produceva gli efletti piü intensi; 
i conigli morivano in 40 giorni, dopo averne assorbito 2 a3 grammi 
in questo elasso di tempo, in dosi di 0,01, a 0,10 centigrammi. Il 
peptonato d’argento, in dosi di 0,05 a 0,50 arrecava al termine di 
43 giorni la morte, quando l' animale in tutto ne aveva assorbt 


4 grammi. I fenomeni che s’osservavano erano & seguenti: Dimint 
zione del peso del corpo, atrofia del tessuto adiposo , stato cloro 
tico del sangue ; degenerazione dei muscoli, nonch& del cuore, P 
cui stasi del sangue in tutta 1’ estensione del sistema venoso , 
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generazione adiposa ‘del fegato,, iperemie dei reni ed albuminu- 
ria; catarro dei condotti aerei ed alimentari, alterazione del mi- 
dollo spinale, con renonggpi di paralisi del movimento e della sen- 
sibilita. 
RouUGET dalle sue ricerche fatte sia col nitrato d’argento sia con 
un sale doppio (iniezione sottocutanea) conchiude , che il veleno 
agisce sopratuttto paralizzando i centri del movimento e della re- 


spirazione, e che da questa paralisi risultano la maggior parte de- 


gli altri fenomeni. 
Nell'uomo nessuno effetto, nessuna alterazione organica € potuta 

osservarsi, anche dopo l’amministrazione di dosi relativamente COoN- 

siderevoli di nitrato d’argento. Forse la mancanza di questi effetti 


 proviene da ciö, che col modo d’amministrarlo sotto forma di pillole, 


che quasi € l’unico in uso, non penetra nel sangue che una quan- 
tita molto piccola, 0 quasi nulla, del composto argentico solubile e 
sciolto; sotto la forma d’argento ridotto, insolubile, il medicamento 
arrıya nella circolazione, e sotto questa forma non puö esercitar.e 
tutto al piü, che un’azione puramente fisica. Molti organi sono co - 
lorati in bruno da granulazioni argentiche molto fine; allora vi & 
largiriasi 0 auvelenamento cronico dell’argento. Questa pigmenta- 
zione, che non puö esser vista durante la vita che sulla pelle della 
faccia, oramai & incancellabile. Una trentina di grammi d’argento, 


‚assorbiti in un anno 0 due al massimo , bastano per farla chiara- 


mente comparire. D’altronde le autopsie abbastanza concordanti, 
fatte da FROMANN @ RIEMER sui cadaveri d’individui attaccati da 
argiriasi, mostrano che questa pigmentazione non esisteva solo sulla 
pelle della faccia, ma ancora su quasi tutti gli organi interni, il 
che prova, che la riduzione non & causata dal solo fatto della lu- 
ce. Il metallo non si trova mai fissato sugli elementi cellulari 0 
nella sostanza connettiva fondamentale, e principalmente nelle mem- 
brane Omogenee appartenenti al tessuto connettivo. 

Gli organi attaccati in preferenza dall’argiriasi sono al di fuori 
della pelle, i glomeruli dei reni, i plessi coroidei, i gangli mesente- 
riei. E notevole che tutti i vasi capillari siano sempre esenti da 
questa pigmentazione, il che evidentemente & favorevole all’opinione 
di RIEMER. FROMANN e WERSMANN hanno cercato la quantitä d’ar- 


‚ gento contenuta in aleuni organi fortemente attaccati dall’argiriasi, 


ed hanno trovato nel fegato, solo 0,047 d’argento metallico per 100 


 e nei reni, solo, 0,061 per 100. 


_ ‚Sull’eliminazione dell’argento non sappiamo ancora nulla di certo. 


 Largento ridotto, depositato nei tessuti, non & piü sciolto, ne eli- 
 ninato. Altri osservatori dicono di aver ritrovato l’ argento nelle 


m. a u 


urine ; OrFILA pretende di averlo trovato nell’urina dei cani, nello 


 Stomaco dei, quali aveva introdotto nitrato d’argento, qualche ora 


Prima. 





Cura dell’ avvelenamento dell’ argento. — In presenza d’un avvelena- 
mento, causato dal nitrato d’argento,, si preserive da prima, come ne- 
gli altri avvelenamenti metalliei, il latte e /’ albumina ; se un frammento 
del sale in parola & stato introdotto nello. stomaco , come per esempio 
durante la cauterizzazione del faringe, si puö giungere a scioglierlo ed 
ad impedire d’ agire come caustico su taluni punti della mucosa. Poi si 
i NOTHNAGEL @ ROSSBACH. — Mat. med. 14 
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amministra una soluzione di cloruro di sodio in dose considerevole , allo 
scopo di determinare la formazione d’ un cloruro d’ argento insolubile e 
quindi inoffensivo. L’ avvelenamento subacuto 0 cronico non pnö essere 
curato. 


Uso terapeutico. — Il nitrato d’ argento & frequentemente usato. 
Esternamente & d’ un’ utilitä incontestabile in molti casi. Interna- 
mente, 1’ esperienza ne limita sempre vieppiü Y’ uso, e rende dubbi 
molti casi, in cui una volta era considerato al certo utile. 

Il nitrato d’argento & da molto tempo in uso contro certe nevrosi 
convulsive e specialmente contro ! epilessia. Dal principio del seco- 
lo decimosettimo a quello del nostro , PORTAL © sopratutto HEIM 
non esitavano a proclamare la sua efficacia , raccomandandolo in 
questa malattia. 

D’allora la fiducia & diminuita sempre ; anche oggi si prescrive 
qualche volta, ma RADCLIFFE, REYNoLDs ed altri hanno eitato molti 
casi in cui il nitrato d’argento & giunto ad annerire la pelle senza 
aleun’ utilitä. — E vero che ciö solo non basterebbe per fare dichia- 
rare il nitrato d’argento assolutamente inutile nell’epilessia, poiche 
questa resiste anche molto spesso ad altri medicamenti, la cui uti- 
litä non pud esser posta in dubbio. 

Qualunque cosa ne sia, la maggior parte degli osservatori lo con- 
siderano oggi come piü incerto dell’ ossido di zinco ; e in quanto 
a noi non ne abbiamo mai visto il minimo buono effetto. Non par- 
leremo quindi di tutte le distinzioni, piü teoriche che pratiche, fatte 
sulle sue indicazioni nell’ epilessia. Non Si dovrebbe usarlo, a parer 
nostro, che nei casi, in eui ij medicamenti piü indicati sieno rima- 
sti infruttuosi. Nella corea e nell’asma la sua efficacia & affatto in- 
certa. 

In questi ultimi tempi & stato raccomandato contro la tabe dor- 
sale (WUNDERLICH, CHARCOT, VULPIAN, MOREAT, FRIEDREICH, €CC.); 
il nitrato avrebbe migliorato lo stato degli ammalati e li avrebbe quasi 
ouariti. Altri non sono giunti a questi feliei risultati. Tuttavia i 
buoni effetti che i suddetti osservatori citano non poOSSUnO ESSer 
posti in dubbio, e sar& bene tentare il nitrato d’argento nel morbo 
di Port, tanto piü che mancano mezzi per curare questa malattia. 
Non si conoscono le condizioni particolari, in eui il nitrato d’ar- 
gento sarebbe preferito ; sarä bene quindi tentarlo in tutti i casi. © 

Controle diarree il nitrato d’argento & spesso usato. Grediamo di 
poter stabilire la regola generale, che questo medicamento conviene B 
di preferenza alle forme eroniche, e prineipalmente alle diarree die 
pendenti da processo uleerativo (catarro intestinale follicolare ero- 
nico, disenteria cronica, tubercolosi dell’ intestino). Nella tuberco- 
losi dell’intestino & tuttavia inferiore all’ acetato di piombo. Nella 
disenteria razionalmente non & usato che per elisteri. & 

In quanto alle diarree acute, la suq eMeacia gi abbastanza in- 
certa contro le diarree croniche, qui lo @ dippiüu ; di ciö abbiamo # 
potuto convincercene specialmente nelle diarree dei bambini. “u 

Gontro le malattie dello stomaco il nitrato d’argento un ‚tempo 
godeva gran riputazione ; oggi il SUO uso & molto limitato. > 

Si & sopratutto amministrato contro 7’ ulcera semplice dello sto- 
maco, col duplice scopo di affrettare la cicatrizzazione dell’ ulcera 
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‚e d’influenzare direttamente sugli accessi cardialgieci. Il primo effetto 
& molto dubbio e poco verosimile ; infatti il medicamento non eSs- 
‘sendo introdotto che in piccola quantitä, nello stomaco, Sl trasfor- 
ma ivi appena giunto in un composto chimicamente inattivo, e SI 
comprende, che i suoi effetti sulla superficie ulcerosa, debbono es- 
sere molto insignificanti. I successi che una volta gli si attribuivano, 
al certo erano dovuti in gran parte al regime dietetico , che con- 
"temporaneamente si prescriveva. Circa la sua azione favorevole su- 
gli accessi di cardialgia, e ancora meno dimostrata, e non merita in 
‚oeni caso d’esser posta in parallelo con quella dei narcotici. — Il 
mitrato si € prescritto anche contro le cardialgie indipendenti da 
«oeni alterazione locale dello stomaco , come le gastralgie che si 
josservano nelle donne incinte,, le quali gastralgie sono spesso ac- 
‘compagnate da vomiti, quelle delle isteriche 0 delle persone deboli 
inelle quali l’ingestione degli alimenti, anche di facilissima dige- 
‘stione , provoca talvolta vivi dolori. In tutti questi casi l’eflicacia 
‘del nitrato d’argento & affatto incerta. 

L’uso esterno del nitrato d’argento @ molto piü esteso. Si applica 
nelle diverse malattie delle mucose per produrre sia effetti astrin- 
‘genti, sia caustici. E in prima nei casi di catarri semplici, quando 
son passati allo stato cronico, 0 almeno quando l’acutezza dei fe- 
:nomeni infiammatorii & diminuita , per esempio nella tonsillite, la 
‘faringite, la laringite, la corizza, la congiuntivite, la cistite, la va- 
: ginite, la blennorragia, ecc., l’applicazione d’una soluzione debole di 
‚nitrato d’argento esereita un’ azione affatto analoga a quella degli 
‚ altri astringenti metallici. \ 

In taluni di questi casi s’usa il nitrato d’argento in soluzioni 
‘ concentrate, come abortivo, per arrestare le infiammazioni acute 
 d’origine recente, come nella faringite, l’angina, piüu di frequente 
‘ anche nella blennorragia. Questa cura riesce talvolta, pero deve es- 
“sere usato al principio della malattia; poich& se & usato troppo tardi 
ınon € utile e talvolta puö essere dannoso , potendo dar luogo ad 
‘un restrineimento del canale dell’ uretra: insomma oggi non vi si 
'ricorre. Questo metodo abortivo & anche usato, quando il prodotto 
‘ di secrezione blennorragica, provveniente da una mucosa qualunque, 
-specialmente della mucosa uretrale, @ stato portato sulla congiun- 
'liva; si fa allora cadere subito una goccia d’una soluzione di ni- 
‚ trato d’argento nel sacco congiuntivale. Non puö attendersi un buon 
risultato che quando questa operazione & fatta poco tempo dopo l’ino- 
‘ eulazione del pus blennorragico, edil buon effetto dipende piu dalla 
 distruzione del prodotto di secrezione contagioso, che da una azione 
‚ diretta sull’infiammazione. Il nitrato d’argento & anche frequente- 
mente usato come caustico, nelle affezioni crupali e difteriche. 

‚La sua efficacia, in questi casi, &.molto piü nocevole che utile. 
'E vero, che nell’angina difterica, il nitrato d’argento &, fra gli a- 
‘ genti usati per distruggere le false membrane, uno dei piü eflicaci 
‘e che talora, specialmente nei casi leggieri, Ja guarigione & succe- 
' duta al suo uso; ma le giornaliere osservazioni ci fanno noto che 
 questi casi leggieri possono terminare favorevolmente senza rTicor- 
'rere al sale argentico. e d’altronde accade spesso che malgrado le 
' cauterizzazioni piü energiche, questo processo non invade meno il 
laringe, e le amigdale stesse si ricoprono di false membrane; forse 
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queste stesse cauterizzazioni, privando della loro epiderinide le parti 
vieine intatte hanno per risultato di favorire l’allargamento del pro- 
cesso. Condannando, in tesi generale, la cauterizzazione nell’ angina 
difterica, dobbiamo condannare anche quella del nitrato d’argento. 
Questo sale & anche usato come caustico, per guarire le ulcerazioni 
delle mucose, come le ulcerazioni del laringe, le erosioni dell’ori- 
fizio uterino ecc., per distruggere i processi iperplastici (granulazioni 
della congiuntiva, panno). . 

L’uso del nitrato d’argento nelle diverse malattie della pelle & 
molto frequente. Fra le infiammazioni cutanee, quelle che piü 
vantaggiosamente possono esser curate con un’applicazione ener- 
gica del nitrato d’argento sono i paterecei superficiali ed ji pedi- 
ononi; fatta a tempo quest’ operazione, i paterecei superficiali pos- 
sono anche essere arrestati nel loro cammino. — Nell’ eritema, 
l’ uso del nitrato d’argento @ superfluo ; & affatto illusorio nello 
scopo di limitare il corso dell’ erisipela. — Nelle scottature con di- B 
struzione dell’ epidermide si toccavano spesso con il.lapis argenteo 
le parti denudate, ma ]’esperienza ha mostrato che questo mezzo 
non & da preferirsi ad uno strato d’ovatta, ecc. — La cauteriz- 
zazione con la pietra infernale delle pustole del vaiuolo collo 
scopo di prevenire la formazione delle cicatrici deformi, si & mo- 
strata insuffciente ; lo stesso © della cauterizzazione profilattica 
delle papule , che rappresentano il periodo iniziale delle pustole. 
Fra le altre affezioni cutanee, non ve n’& alcuna in cui il nitrato 
d’argento si sia mostrato preferibile ad altri medicamenti. In quanto 
alle vegetazioni, porri, condilomi ed altre malattie di questo ge- 5 
nere, & molto inferiore agli altri agent. a 

Contro le ulcerazioni V uso del nitrato d’argento €, in certi de- 
terminati casi, uno dei modi di curare piü razionale. Vi si ricorre = 
da prima per distruggere nelle ulcerazioni un carattere specifico qua- 
lunque ; ciO ha luogo innanzi tutto nell’ulcera. : 

’Puö sperarsi un risüultato simile per I’ ulcera dura? E piü che in- 
verosimile ; almeno nulla prova, che sia possibile di prevenire per 
mezzo delle cauterizzazioni l’ apparizione dei fenomeni secondari;@ 
diverso perö per l’ulcera molle; infatti, quando IV’ ulcerazione & al- 
fatto recente , & possibile fargli perdere, con la cauterizzazione, ig 
suo carattere contagioso, e trasformare ’ulcera speecifica in ulcera 
semplice. Per la cauterizzazione delle ferite avvelenate (morsica- 
tura di serpi, di cani idrofobi), il nitrato d’argento € insufficiente, 
essendo troppo limitata Ja sua azione ; i rimedi piü eflicaci allora 
sono gli alcali caustici. Il nitrato d’ argento & anche usato utilmente 
nella cura delle ulcere atoniche, con nessuna speranza di guarigione; — 
provocando un processo infiammatorio moderato, favorisce la cica- 
trizzazione. Finalmente dobbiamo notare le sue proprietä emosta- 
liche, che non possono essere utili, che quando si tratta di piecole 
superficie sanguinanti, specialmente le punture di sanguisughe. — 
Dopo aver asciugata la ferita, vi si applica rapidamente la 
del lapis. 

In questi ultimi tempi TmierscH ha usato il nitrato d’argento 
distruggere i tumori maligni, anche il carcinoma. as: 
 Faceva nei tumori frequenti iniezioni di soluzioni deboli di ni 
trato d’argento (1:2000 : 3000) e subito dopo iniettava una solu 
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ione di sal marino (1: 1000-1500), non si produceva ne infiamma- 
ione ne gangrena, ed il neoplasma si disgregava e scompariva ra- 
‚idamente. Questi risultati favorevoli sono stati in parte confermati 
a altre osservazioni; ma si € trovato che per lo piü dipendevano 
a un’infiammazione suppurativa e da una disgregazione gangre- 
‚osa , provocate dall’ iniezione. 


"Dosı 5 PrEPARATI. — 1. Nitrato d’ argento eristallizzato. — Internamente 
-,005-0,03 pro dosi (sino a 0,05 pro dosi ! sino a 0,2 pro die). In 
oluzione , (in una boccetta nera). Sotto forma di pillole (con argil- 
2), di pastieche , si scompone facilmente ; si eviteranno dunque que- 
te preparazioni. Esternamente , solido o in soluzioni piu o meno con- 
‚entrate : se si vuole che agisca come caustico si userä una soluzione 
'i 2-10 per 100; per collirü si fara sempre uso della concentrazione piü 
‘ebole; per soluzioni astringenti Y,-5 per 100 secondo la regione; le so- 
azioni piü deboli saranno usate per la congiuntiva ed il condotto audi- 
ivo esterno. 

Come dissolvente si poträ usare l’acqua distillata o al piü la gliee- 
üina affatto pura. 

Le pomate al nitrato d’argento, bench& in uso, sono poco razionali; 
e proporzioni sono 0,2-0,5 su 10 d’ eccipiente. 

2.° Nitralo d’ argento fuso. — Come il precedente. 

3.° Nitrato d’ argento con nitrato di potassa nel rapporto di 1:2. Que- 
to nitrato d’argento mitigato ha una consistenza piü forte ed un’ azione 
austica meno energica del nitrato d’argento ordinario. 

4. Argento in foglie— Usato per covrire le pillole di sapore disgustoso, 
‚mmesso che la massa pillolare non abbia alcuna azione chimica sull’ ar- 
'ento. 


$S 3. — RAME E ZINC0. 


Questi due metalli si somigliano talmente nella loro azione fisio- 
ogica e nei loro usi terapeutici, che quasi si potrebbe non dividere 
‘0 studio di essi ; le proprietä del rame sono perö un poco pilı ener- 
fiche di quelle dello zinco. Il cadmio si accosta molto allo zinco 
her le sue proprietä, tanto chimiche che fisiologiche ; ma poiche i 
‚uoi usi terapeutici sono quasi nulli, cosi lo passeremo sotto ilenzio. 

Questi metalli possono essere paragonati al piombo in quanto che 
molti loro composti hanno, come quello , Ja proprietä di far con- 
Tarre i vasi e di diminuire le secrezioni; ma non presentanoi ca- 
‚atteri dell’avvelenamento cronico che sono speciali del piombo, 
»oiche non si fissano nell’organismo tanto fortemente come que- 
Wultimo. Per contrario, il piombo non puö, come essi, provocare 
‘acilmente il vomito. - 


 RamE. — Tutti i composti solubili del rame avendo la stessa azione 
isiologica, incominceremo col fare uno studio generale di quest’ a- 
„ione. 
Azione fisiologiea. —- Tutti i composti di rame solubili formano, 
»ome quelli degli altri metalli pesanti, combinazioni chimiche con 
e sostanze albuminose. Questa formazione d’albuminati di rame 
spiega molti loro effetti fisiologici. | 
Non esereitano nessuna azione dissolvente sull’epidermide ; non 
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producono dunque nessun efletio sulla pelle intalta, attraverso la 
quale non possono essere assorbiti. 

Ma entrano in combinazione con l’albumina dei prodotti di se- 
crezione e con quella delle mucose stesse. Nello stato di soluzione 
allungata, esercitano un’ azione costrittiva sulle cellule e sulle pa- 
reti dei vasi, e POSSOonO cosi far diminuire le secrezioni e ridurre 
i fenomeni infiammatorii ; in soluzione concentrata, causticano piu 
energicamente del piomho e dello zinco. 

Introdotti nello stomaco in piccola quantitä (sino a 0,03) ed in 
soluzione allungata, i sali di rame producono, come quelli di piombo, 
un sapore stittico, anoressia € costipazione. 

In dosi piü forti (in media 0,2), provocano nausee, vomiti e diar- 
rea. L’iniezione diretta nel sangue, nei cani, non produce vomiti, 
mentre i vomiti compariscono quando sintroducono nel loro stomaco 
anche piccole dosi di un sale di rame (DALETZKY , HARNACK); SI 
deve adunque molto verisimilmente ättribuire questo vomito ad una 
irritazione periferica dei nervi della mucosa gastrica, e considerarlo 
come un atto riflesso. 

Dosi molto forti (1 grammo) producono un infiammazione violenta 
della mucosa gastro-intestinale, con coliche intense, vomiti penosi, 
diarrea. I 

Direttamente applicati sulle superficie ulcerose, i sali solubili di 
rame producono gli stessi efletti di quelli di piombo, solamente m 
un grado un poco piü debole ; la secrezione diminuisce, le ulcera- 
zioni diventano piü secche e guariscono piü facilmente. = 

E certo che le soluzioni di rame penetrano dallo stomaco @ dal- = 
Pintestino nella eircolazione; e spesso anche Si & trovato del rame 
nell’organismo umano, il che ha fatto dire che ne faceva parte nor 
malmente, Lossen ha perö dimostrato che il rame non si trovava 
che nel corpo d’individui che avevano fatto uso di alimenti che ne 
contenevano , per esempio di alimenti preparati in vasi di rame; 
all’infuori di questi casi, non se ne trova la minima traccia nei 
corpo. 

E anche indubitato che l’assorbimento di questo metallo puö p 
durre fenomeni generali d’avvelenamento; ma questi fenomeni nt 
si mostrano in generale che dopo lingestione di piccole dosi; p 
che se la dose & stata forte, lo stomaco se ne libera immedia 
mente col vomito. j R a 

Gli effelti generali del rame cadono specialmente (ÖRFILA, BLARI 
NEEBE) sui muscoli del tronco e@ del cuore. HARNACK, servend 
di un sale doppio, del tartrato di rame e di soda, il quale non avev@ 
’ineconveniente di produrre nel sangue la formazione di un album 
nato ne di un coagulo, ha osservato i fenomeni seguenti: nelle ra 
ne, alcune vre dopo un'iniezione sottocutanea di questo sale (qua 
tita corrispondente a 0,0005—0,007 d’ossido di rame), si ma 
uu tremito, che cede subito il posto ad una paralisi muscolare 
‚pleta; Y’irritabilita scompare interamente, senza che vi sıa rl& 
cadaverica. Negli animali a sangue caldo, ha osservato incen 
nel camminare, un grande indebolimento, ed infine una paralisi 
pleta delle gambe. I battiti del cuore ‘ed i movimenti respird 
s’ indeboliscono estremamente, si rallentano @ finiscono per es! 
guersi; le pupille sono dilatate. Ma, mentre l’eccitabilitä diretta 4 
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ıuscoli & annullata, la sensibilıtä e le funzioni del sistema nervoso 
entrale sembrano persistere sino alla morte del cuore. Si possono 
eeidere i conigli iniettando loro sotto la pelle 0,5 d’ossido di ra- 
\e; l'iniezione di 0,4 ha potuto far morire dei cani; con l’iniezione 
el sangue si P0sSsono far morire i conigli con 0,01,—0,015 ei cani 
9n 0,025. 

L’avvelenamento Cronico col rame nell’uomo, per esempio negli 
Jerai che maneggiano questo metallo, @ un fatto la cui possibilitä 
)n puö essere contestata; ma sinora non si & potuto tracciarne un 
ıadro molto preciso. Fra i sintomi descritti, vene sono parecchi, 
er esempio il catarro di diverse mucose, che debbono essere at- 
ibuiti piuttosto alla polvere inspirata dagli operai; altri, come le 
Arie nevralgie, gli spasmi e tremiti muscolari, gli accessi di coli- 
ae, il dimagramento, non sono stati osservati che in operaii quali 
‘ano Sottoposti all’ influenza del piombo contemporaneamente a 
aella del rame, e debbono per conseguenza essere attribuiti al pri- 
‘0 metallo piuttosto che al secondo. La colorazione verde dei ca- | 
alli ed i sudori verdi, fenomeni che si osservano frequentemente 
2gli operai che maneggiano il rame, debbono dipendere meno da 
aa causa interna che da un miscuglio meccanico del rame coi 
Orpi grassi dei capelli e della pelle. 
‚La colorazione rosso porpora (ÜORRIGAN) 0 verde (CLAPTON) delle 
engive, potrebbe anche avere questa stessa origine. Bucavor bia- 
‚ma la denominazione di erosione rameica; infatti qui non si tratta 
»me nella erosione per piombo, d'un cangiamento di colore della 
engiva, ma di una colorazione verde azzurrognola della base dei 
enti, mentre la gengiva & arrossita per l'inffammazione cronica. 
Per caratterizzare questo avvelenamento non restano che sinto- 
ji vaghi: diminuzione d’appetito e del potere digerente, feci diar- 
Jiche frequenti, dimagramento , sintomi che possono essere attri- 
uiti tanto alla vita meschina degli operai, quanto all’azione del ra- 
e. Se dungne non possiamo fare altrimenti d’ammettere la possi- 
‚lit di un avvelenamento cronico col rame, dobbiamo almeno far 
Stare espressamente, che finora non esistono osservazioni molto 
recise di questo avvelenamento (1). i 


“(l) Le opinioni dei medici sulla potenza tossica dei preparati di rame sono ab- 
‚stanza discordi. Vi ha di quelli che credono fermamente al potere dei preparati 
 rame di produrre un grave avvelenamento dell’ organismo ; vi ha di altri che 
ritengono perfettamente innocui. Fra questi ultimi fisurano specialmente il Ga- 
ape e il Pietra-Santa. 

‚Il Waring, il Galippe, il Bellini, i] Barduzzi, il Levi hanno sostenuto con espe- 
enze fisiologiche e cliniche che il rame non solo & innocuo, ma esercita sull’or- 
nism» un’azione ricostituente. 

‚Il Gubler opina che il solfato di rame somministrato a piccole e ripetute dosi 
menti la massa del sangue, migliori Ja nutrizione e sedi il sistena nervoso, 
Mi Prof. Semmola ebbe l’opportunitä di osservare un fatto importante. Una fan- 
alla, tenendo per mal vezzo una moneta di rame nella bocca sbadatamente la 


'goid, 

"Dopo due mesi la moneta fu emessa annerita ed in tutlo quel periodo di tem- 
', nel quale la moneta rimase nello stomaco la faneiulla non Avverti molestia di 
ra e la sua nutrizione non si modifich punto. 

‚Io ho osseryato nel dicembre del 1880 un calzolaio di S. Anastasia che presen- 
1 seguenti fatti: 
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1’ eliminazione del rame sembra farsi principalmente dalla bile ; 
in minor quantitä dall’urina. (1). 

Lo sviluppo dei batterii s’ arresta in una soluzione d’ un sale di 
rame, basta che la concentrazione della soluzione Bad: 


Tyattamento dell’avuvelenamento cronico per rame. — In generale non 
bisogna preoccuparsi di provocare vomito all’ammalato, perche esso & giä 
provocato dal sale di rame ingerito. Fra i numerosi antidoti raccoman- 
dati, pochi sono quelli, la cui efficacia & stata confermata dalla pratica, 
In ogni caso, sar& bene amministrare albumina 0 latte, ricorrendosi an- 
che alla magnesia caleinata. Lo zucchero & stato molto raccomandato, ma 
la effieacia non & stata punto dimostrata. 

Si sono consigliati ancora i contraveleni seguenti : ferrocianuro di po- 
tassio, ferro polverizzato, limatura di ferro ridotto in pappa, fiori di 
zolfo nello sciroppo di zucchero. 


1. Sorraro DI RAMmE. — ID solfato di rame 80’Cu+5H?0, si presenta 
sotto forma di grossi eristalli azzurri, solubili in 2 '/, parti d’acqua fredda 
ed in ?% parte d’ acqua bollente , cadenti in efllorescenza a contatto 
dell’ aria. 


Azione fisiologica. — ER stata gid studiata nelle generalitä. 


Uso terapeulico. — 1 suo USO internamente & molto limitato; non 
si puö attenderne una reale utilitä, che come vomilivo. Ha, come 
tale, dei vantagei sugli emetici in uso. Da prima la sua azione & 
abbastanza certa, e si produce anche nei casi in cui l’ipecacuana 
e l’emetico erano stati imutili; l’energia del suo effetto @ stata tut- 
tavia esagerata, imperocch& la giornaliera osservazione ci fa noto 
che, in molti in casi, in cui i vomitivi suddetti non avevano pro- 
vocato vomito, nemmeno il solfato di rame era meglio riuscito. 

Il solfato di rame ha ancora sull’emetico il vantaggio di non dar 
luogo a collasso tanto intenso, ne a nausee tanto persistenti, e tanto 
penose ; ha ancora quest ultimo vantaggio sull’ ipecacuana. Ma si 
eviterä di usarne o per lo meno si userä con molta precauzione nei 
casi, in cui vi e tendenza alla diarrea. E ancora usato come VvO- 
nitivo, a preferenza di tutti gli altri, negli avvelenamenti per nar- 
cotiei; si raccomanda anche nei casi di laringite crupale o difteri- 





Da un anno avvertiva secchezza alla bocca e sapore amaro, gustava poCo i cibi 
ed avea poco appetito. Soffriva frequenti nausee, eruttazioni, peso allo stomaco @ 
spesse volte acuti dolori con vomito di cibo o di un liquido spumoso e giallastro. 

Avvertiva sensazioni dolorose nello addome, borborigmi e spesso dolori intesti- 
nali con diarrea. : 

Quando io l’osservai aveva un alito fetido, lingua impatinata , denti alla base 
verdastri con gengive molto arrossate: eravi una tinta subitterica nelle scleroti- 
che. I capelli erano di colorito castagno con una sfumatura di verde cupo verso 
gli estremi e sotto le ascelle a preferenza il sudore inverdiva la camicia. 

Consigliai allo infermo innanzi tutto di allontanarsi dal mestiere. Lo rividi do- 
po un mese molto migliorato: d’allora non ho avuto piü nuove di lui. 

(1) L’organismo si libera del rame con estrema lentezza fino a dar luogo al fe- 
nomeno della stagnazione organica. - \ 

A questo proposito & utilissimo citare come fatto importante una osservazione 
di Bourneville. Una donna per curare. la epilessia , di cui era affetta, prese 43 
grammi di solfato di rame ammoniacale in 122 giorni. L’infelice mori e nel suo 
fegato analizzato da Rabuteau, si trovarono 24 centg. di rame metallico , corri- 
spondenti a 95 centg. di solfato di rame. 
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ca, e merita infatti questa raccomandazione, quando gli ammalati 
sono in tale stato di depressione , che il collasso potendo essere 
provocato dal tartaro stibiato, deve essere in ogni modo evitato. 

Ma non & dimostrato che possa esercitare un’ influenza particolare 

sul processo stesso, come hanno ammesso parecchi mediei ; la sua 
amministrazione prolungata in dosi frazionate non @ solamente su- 
perflua, essa puö anche essere nociva a causa della sua azione sulla 
mucosa gastrica e sulla digestione. 

Il solfato di rame & stato inoltre raccomandato nell’avvelenamento 
per fosforo, non come vomitivo, ma come antidoto, in dosi frazio- 
nate (BAMBERGER, EULENBURG e LANDOIS). Il suo uso in questo caso 
si basa su questo fatto che il fosforo anche in forma di vapore, ri- 
duce il solfato di rame; il rame metallico, precipitandosi allora sul 
fosforo, ne impedisce gli efletti. 

L’uso del solfato di rame contro certe nevrosi (epilessia, corea, ecc.) 
e oggi interamente abbandonato. In questi ultimi tempi, fondandosi 
sopra considerazioni fisiologiche affatto vaghe, si & voluto provarne 
l’uso nel diabete mellito; ma i risultati di questo trattamento sono 
stati quasi nulli. 

Esternamente , il solfato di rame & usato spesso e nelle stesse 
circostanze del solfato di zinco; rimandiamo dunque allo studio di 
questo ultimo sale. Questi due composti, applicati esternamente, non 
presentano nessuna differenza essenziale nei loro efletti terapeutici; 
nella maegior parte dei casi, l’abitudine fa scegliere l’uno piuttosto 
che l’altro. Solamente nel tracoma della congiuntiva si dä la pre- 
ferenza al solfato di rame, i cui cristalli hanno il vantageio di pre- 
sentare superficie larghe e lisce, ben disposte per essere applicate 
sulle parti malate. 


Dosı. — 1. Solfato di rame puro. — Internamente, 0,01—0,1 pro dosi, 
(sino a 0,1 pro dosi! sino a 0,4 pro die!). Come vomitivo, 0,1—0,4; 
nei bambini , 0,01 — 0,1. In soluzione , in polvere, in pillole. Esterna- 
mente, come caustico, in sostanza; Si scelgono per questo scopo eristalli 
voluminosi, che si tagliano a punta e che sı lasciano con le loro super- 
fieie larghe, secondo lo scopo che si vuol ragsiungere. Quando si tratta 
di toccare la congiuntiva, bisogna aver cura di conservare gli spigoli 
rugosi e fare scomparire con l'acqua i punti in eui il sale & caduto in 
efllorescenza. Per iniezioni, Y,,-1 per 100. Per collirii, '/,n—1 per 100. 

2. Solfato di rame del commercio. — Superfluo, 


II. Ackrıto Dı raue. Qu (OCOCH3)?+5H?0. — Si prepara facendo scio- 
gliere l’ ossido di rame nell’aceto. Si ottiene in forma di eristalli ‚'ora 
ee ora di un verde scuro. Non si sciolgono molto facilmente nel- 
'acqua. 

- Tl verderame ordinario, che si forma spesso nei yasi di rame, &@ un 
analio di varii sali basici. 

L’ azione fisiologica dell’ acetato di rame & ie del solfato. Il suo 
uso terapeutico & senza importanza. 

‚Cerato di verderame. — 1 parte per 12 ai cera aan, 6 di resina di 
pino e 4 di trementina. 

III. Sorraro DI RANK E D’AMMONIACA. S0'Cu+NH3-+-H?O. — Polvere eri- 
stallina azzurra, di sapore ributtante. 

La sua proprietä di decomporsi facilmente in solfato di rame ed in 
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ammoniaca fa sı che la sua azione sull’epidermide , ece., sia quella di 
queste due sostanze riunite, 

Un tempo si preseriveva molto contro le nevrosi spasmodiche, la corea, 
’asma, ecc., ma sopratutto contro l’epilessia. E uno degli antiepilettici 
metalliei piü antichi; era usato da ParAcEuso, Hernoxt, Horrmans, BoER- 
HAAvR, VAN Swisten ed altri. Parecechi medici contemporanei l'hanno an- 
che raccomandato, fra gli altri Lossenstein e Lorser, Herrin, ma spe- 
cialmente G. Franck. Aleuni osservatori, per esempio PorttAann, lo con- 
siderano come pericoloso; ma ciö & esagerato , purche si usi una certa 
prudenza. Altri, come RADCLIFER, ReyxoLns, negano in generale la sua 
efficacia; ma cid & un tener troppo poco conto dell’opinione dei suoi av- 
versarii. I suoi difensori non pretendono di averne sempre ricavato un 
buon risultato; ’hanno trovato utile solo in qualche caso, e la diffieoltä 
sarebbe appunto di speeificar questi casi. Parrebbe che esso sia riuseito 
utile specialmente negli adulti, meno nei bambini (al contrario dello 
zinco). Questo medieamento non dovrebbe essere amministrato nel mo- 
mento in cui lo stomaco & digiuno,, e si dovrebbe astenersene quando 
la digestione non & regolare. Noi, come ReysoLos, non ne abbiamo mai 
ottenuto nessun risultato soddisfacente (1). 

Dosı. — 0,01—0,05, parecchie volte al giorno (sino a 0,1 pro dosi ! 
sino a 0,4 pro die!), in soluzione o in pillole. 

IV. CroRURo DI rAuk 3 D’AMMoNIo. — Oristalli incolori , fasilmente so- 
lubili e facilmente decomponibili. Non presentano niente di particolare 
dal punto di vista fisiologico e terapeutico. 


V. ALLUmE DI RAME (pietra divina o oftalmica). — Si ottiene facendo 
fondere insieme 16 parti di solfato di rame, di nitrato di potassa e di 
allumina eon 1 parte di canfora. Ü una massa di un verde azzurrognolo 
chiaro , che pud essere, come il nitrato d’argento, colata in forma di 
lapis. — La sua applicazione sulle mucose e sulle superficie granulose 
produce effetti caustici ed astringenti, come quelli del solfato. di rame, 
ma meno intensi. Si usa in sostanza o in soluzione (0,01—1,0::10,0). 


VI. OssıDo, CARBONATO, NITRATO, CLORURO E IODURO DI RAME.— ÄgIscono 
perfettamente come gli altri composti di rame. L’uso del solfato li rende 
superflui. 


VII. PsrcLorvro Dı RAME. — La proprietä che esso possiede di svilup- 
pare cloro col calore lo ha fatto raccomandare come agente disinfettante. 
E inutile. 

Zınco. — Poiche i composti solubili di zinco agiscono esattamente 
come quelli di rame, quantunque in generale la loro azione sia un 
poco piü debole, non ci diffonderemo molto sopra questo studio. 





(1) Negli ultimi tempi molti osservatori hanno raccomandäto il solfato di rame 
ammoniacale nella cura della nevralgia del trigemino e specialmente in quelle ne- 
vralgie che si accompagnano a congestione intensa della faccia. Fereol cita molti 
successi ottenuti in simili eircostanze ed in certi casi che aveano resistito a tulll 
gli altri mezzi di cura. € 1 

S'incomincia la cura con Ja dose di 0,10—0,15 sciolta in 100 grammi d’acqua 
con 30 grammi di sciroppo. Da prendersi a cnechlai. E u 

Si puö spingere la dose flno 0,30—0,50 senza temere acceidenti di sorta. } 

ll prof. M. Semmola crede che a torto j preparati di rame sono statı dimenti- 
cati nella cura delle malattie nervose. Le ricerche che si faranno a questo propo- 
sito daranno ragione agli antichi mediei. 
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Ma mentre nessun composto di rame insolubile e usato in tera- 
pia, abbiamo un composto di zinco insolubile , l’ossido di zinco , 
il quale dovrä.essere studiato per l’uso che se ne fa in medicina. 
I suoi effetti sono identici a quelli degli altri sali di zinco; ma a 
causa della sua insolubilitä, si dovrä amministrare in dosi piü forli. 
Il cloruro di zinco per contrario , il quale si diffonde molto facil- 
mente ed attacca fortemente i tessuti, dovra essere adoperato in 
soluzioni molto piü allungate. 

Azione fisiologica (1).—I sali di zinco entrano in combinazione con 
gli albumimoidi, come i sali di rame. In piccole dosi ed in solu- 
zioni allungate, esercitano sui tessuti e sui vasi un’azione costrit- 
tiva; in dosi medie, provocano vomiti e diarrea; in forti dosi, pro- 
ducono gastroenterite. Le dosi necessarie per produrre questi ef- 
fetti saranno indicate nella parte terapeutica. 

Secondo MEIHUIZEN, l’acetato di zinco, amministrato in dosi rela- 
tivamente piccole, farebbe diminuire l’eceitabilitä riflessa, Secondo 
MICHAELIS, l’ossido di zinco, anche in dosi moderate, produrrebbe 
movimenti di estensione spasmodici degli arti e convulsioni molto 
caratteristiche. LETHEBE, BLAKE, FALCK @ HARNACK hanno trovato 
invece che i sali di zinco, come quelli di rame, non agivano che 
sui muscoli e che uceidevano paralizzando la respirazione ed il cuo- 
re; il sistema nervoso centrale non subirebbe da parte loro nessu- 
.na modificazione e secondo BLAKE, la sensibilitä resterebbe comple- 
tamente inalterata. _ gr: 

I dati che possediamo sull’avvelenamento cronico per zinco, ne- 
gli operai che maneggiano questo metallo, non presentano una cer- 
tezza maggiore di quelli sull’avvelenamento cronico per rame. PO- 
POFF ha osservato in operai che lavoravano tutta la giornata in 
mezzo ai vapori zinco, i fenomeni seguenti; cefalalgia violenta, bri- 
vidi, crampi negli arti, particolarmente nei polpacci, forti nausee, 
vomiti, diarrea coleriforme , accompagnata a coliche violente. La 
presenza dello zinco sarebbe stata constatata nell’orina di operai , 
i quali da molti mesi erano rimasti lontani dall’ atmosfera tossica. 

I sali di zinco non esercitano nessuna azione molto notevole ne- 
gli organismi inferiori ; il solfato di zinco,, per esempio , non puö 
Ei allo sviluppo dei batterii che in soluzione molto concentra- 
a (1:50). 


Tratiamento dell'avvelenamento per zinco. — Non si puö trattare che 


nn # 

(1) L’illustre prof. Semmola tenendo di mira l’azione locale dei preparati di zin- 
co, per la quale solamente essi agiscono differentemente, li ha raggruppati in tre 
ordini ben distinti. 

Nel- primo ordine bisogna porre i preparati insolubili, come l’ossido, il carbo- 
nato, il fosfato di zinco. Questi preparati esercitano nello stomaco un potere lo- 
cale mınimo; quivi sotto la influenza dell’ aciditä gastrica, che si neutralizza, si 
trasformano in sali solubili. Si combinano con ]’ albumina e formano albuminati 
insolubili, che sciolti in un eccesso di albumina sono assorbiti. 

L'eccesso non assorbito passa nelle seconde vie ed eliminasi coi maleriali fecali, 
senza disturbare le funzioni dell'apparecchio intestinale, appena agendo leggermente 
astringente. Nella seconda classe figurano il solfato , 1’ acetato di zinco che rie- 
scono stittici, corruganti, anemizzanti ed emetici: in grosse dosi possono produrre 
un acuto catarro gastro-enterico. ' h 

'Finalmente nel terzo ordine figura il cloruro di zinco che ha un effetto locale 
massimo, riuscendo potente cateretico. 
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di un avvelenamento per solfato o per eloruro di zinco. In generale non 
oecorrerä\ di amministrare un vomitivo ; si ricorrerä immediatamente al 
latte e all’albumina, e si userä, come antidoto speciale, un carbonato o 
un fosfato inoffensivi. Pel resto del trattamento , attenersi ai principii 
generali. 


I. Ossıpo pı ZINco pruro.— Vi e un ossido di zinco impuro il quale non 
& usato esternamente, ed un ossido di zinco puro, ZnO. E una polvere 
leggiera, bianca, che si colora in giallo col calore, insolubile nell’acqua, 
solubile negli acidi. 


Azione fisiologica. — Tutto ciö che presenta di particolare & l’es- 
sere insolubile nell’acqua. Si scioglie negli acidi dello stomaco, ed 
allora produce gli stessi efletti dei composti solubili; ma bisogna per 
ciö che le dosi sieno piu forti. Gli effetti narcotici che una volta 
gli si attribuivano , e che lo facevano paragonare all’oppio,, sono 
favole. 


Uso terapeulico. — L'’uso dell’ ossido di zinco @ puramente em- 
pirico ; la sua sola azione , l’azione vomitiva, derivata dalle sue 
proprietä fisiologiche, non & messa a profitto. Spesso € usato nelle 
nevrosi della motilitä, particolarmente in varie affezioni spasmo- 
diche ; e a preferenza nell’ epilessia. GauB pel primo ha raccoman- 
dato l’ossido di zinco nell’epilessia. U suo piü caldo fautore dei 
nostri tempi & certamente HERPIN , il quale pretende di aver gua- 
rito con questo medicamento 28 epilettici sopra 42. Vero e che una 
'analisi esatta— secondo & stato dimostrato da RADCLIFFE — riduce 
di molto il numero di questi successi ; Aug. Voısın intanto ha faito 
notare che, nella maggior parte di questi casi, la guarigione si era 
conservata sino all’ epoca in cui egli scriveva, vale a dire per un 
periodo di dieci anni. Le opinioni degli ‘osservatori sono lungi dal- 
l’essere d’accordo sopra questo soggetto: alcuni non hanno otte- 
nuto nessun successo dall’ ossido di zinco usato secondo il metodo 
di HERPIN, e questi sono MOREAU, DELASIAUVE, RADCLIFFE ; altri, 
GRAVES per esempio , riconoscono in esso una certa effieacia che 
si tradurrebbe sopratutto in una maggiore estensione degli inter- 
valli degli accessi. Non si possono specificare i casiin cui l’ossido 
di zinco dvvrebbe meritare la preferenza sopra altri medicamenti. 
_ REYNOLDS, per esempio, ha osservato parecchie volte un migliora- 
mento generale, ma non una guarigione completa, in casi in cui 
esistevano vertigini, inquietudine dell’ animo ed insonnio; e nel solo 
caso in cui ottenne Ja guarigione, questi fenomeni mancavano. Ciö 
che si puö dire con minore incertezza, @ che l’uso dell’ ossido di 
zinco sembra specialmente indicato nell’epilessia dei bambini. HER- 
pın, nelle sue ultime comunicazioni, riconosce che 1'ossido di zinco 
fallisce molto frequentemente nell‘ adulto, mentre riesce meglio nei 
bambini; lo stesso fatto & stato osservato da LOEBENSTEIN-LOEBEL, 
BRACHET, RICHTER, FRANK ed altri. Noi abbiamo spesso osservato 
un miglioramento in casi di epilessie inveterate , sotto I influenza 
della polvere antiepilettica , di cui il zinco costituisce I’ elemento 
prineipale , e ciö quando il bromuro di potassio era stato gia am- 
ministrato senza nessun vantaggio. — Nella corea , nella tosse ca- 
nina ed in altre neyrosi , il valore dell’ ossido di zinco @ stabilito 
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ancora meno che nell’epilessia. Recentemente , BUTLIN ha preco- 
nizzato nuovamente il zinco (solfato) nella corea, ma senza speci- 
ficare i casi in cui questo medicamento deve essere preferito agli 
altri. HERPIN ha elevato la dose sino ad 1 grammo al giorno , ed 
ha fatto prendere questa dose per settimane intere. — Nelle nevral- 
sie, questo medicamento & stato raccomandato specialmente da 
VALLEIX, il quale lo amministrava in concorrenza col giusquiamo, 
in forma di pillole (pillole di ME6Lın); (veggasi l’art. Giusguia- 
mars 

Esternamente, \' ossido di zinco € usato spessissimo per medicare 
le ulcere.con abbondante secrezione ; si applica anche, in forma di 
pomata, sulle perdite di sostanza superficiali della pelle ( intertri- 
gine, piaghe dei vescicanti, ecc.). Fa diminuire un poco la secre- 
zione. 


Dosi e preparati. — Internamente, 1’ ossido di zinco puro si ammini- 
stra nelle dosi seguenti: 0,05,0.5 pro dosi (3,0 pro die), in polvere o 
-ın pillole. — Esternamente, in pomata o linimento (1:5—10). 
Pomata d’ ossido di zinco. — l parte d’ossido di zinco sopra 9 parti 
di pomata rosata. 


IT. Sorraro pı zınco. — Il solfato di zinco , -SO’Zn, si presenta in 
forma di cristalli incolori, efllorescenti, solubili nell’ acqua. 


Azione fisiologica. — Se ne & giä parlato nelle generalitä. 


Ust terapeutici. — 1 solfato di zinco & stato usato, inlernamente, 
nelle stesse nevrosi come l’ossido di zinco, ed aleuni autori, come 
SCHROFF e TÜRK gli danno anche la preferenza. Ma in conclusione 
l'esperienza dimostra che i suoi effetti non sono piü positivi di quelli 
dell’ ossido ; d’altronde, siccome & impossibile di formulare le con- 
dizioni in cui puö essere usato con vantaggio, e siccome, inoltre, 
il suo uso prolungato produce facilmente disturbi digestivi, si farä 
bene ad escluderlo interamente dalla cura di queste affezioni. —- E 
stato anche amministrato come « astringente » in parecchie malat- 
tie, specialmente nelle anomalie di secrezione di varie mucose, nel 
catarro pulmonare, nel catarro intestinale, ecc. Certamente puö pro- 
durre effetti astringenti nel catarro intestinale ; possediamo Per 
altri medicamenti che agiscono con maggiore energia per tale sco- 
po, senza avere gl’inconvenienti del solfato di zinco. Quanto ai ca- 
tarri delle altre mucose, la sua efficacia non & affatto dimostrata. — 
Da ultimo, il solfato di-zinco @ anche usato come emetico, special- 
mente nel croup e negli avvelenamenti coi narcotici. E incontesta- 
bile che abbia una grande potenza vomitiva; si prelerisce perö il 
solfato di rame, il quale offre il vantaggio di irritar meno la mu- 
cosa gastrica. Un vantaggio del solfato di zinco sui vomitivi ordi- 
nari, ipecacuana e tartaro stihiato, consiste in una piü breve durata 
‚delle nausee. 


. (l) L’azione anestesica e calmante degli zinchiei & ogei dimenlicata in gran parte 
da molti mediei ed al prof. Semmola fa meraviglia come lo zinco una volta fu 
 dichiarato l’oppio del regno minerale, Il medesimo Prof, preferisce, allorch& deve 
diminuire leccitabilitä esagerata del sistema nervoso , il bromuro di potassio, di 
| sodio, la canlora monobromata e l’atropina. Qualcuno crede che gli zinchiei possano 
migliorare l'isterismo che non si accompagna con lesioni nella sfera genitale, 
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Esternamente , il solfato di zinco & usato molto piü spesso che 
internamente. Come I’ ossido di zinco, produce, per effetto della sua 
eombinazione con le materie albuminose delle secrezioni e dei tes- 
suti , effetti astringenti e seccalivi; la sua azione astringente 
sembra dipendere ancora da un’influenza diretta suj vasi, cui fa 
contrarre. Si usa a preferenza nei catarri. E primieramente, nella 
blennorragia, le soluzioni allungate di solfato di zinco (a cui Si ag- 
oiunge anche un poco di tintura di oppio) costituiscono uno dei 
liquidi d’iniezione pit usitati e pitı razionali. Si puö ricorrere a 
queste soluzioni in tutti i periodi della blennorragia, anche nel pe- 
riodo acuto; talvolta domano la malattia in due o tre giorni. — Nei 
catarri semplici della congiuntiva, come nella blennorragia, il sol- 
fato di zinco & preferibile agli altri astringenti ınetallici, non per- 
ch& agisca piü energicamente, ma perche i suoi inconvenienti sono 
minori. Si instilla nell’occhio una soluzione di solfato di zinco du- 
rante il secondo periodo della congiuntivite ordinaria; qui, molto 
piü che nella blennorragia, bisogna badare che i fenomeni infiam- 
matorii intensi sieno scomparsi. Nella blennorrea propriamente detta 
della coneiuntiva, il solfato di zinco & inferiore al nitrato d’argento.— 
Quanto ai catarri delle altre mucose, le soluzioni di solfato di zinco 
non sono piü usate che in quelli delle parti genitali della donna; 
in tutti gli altri si ricorre a preferenza ed altre sostanze. — L’uso 
che un tempo si faceva di questo sale contro la scabbia oggi € in- 
teramente abbandonato ; abbiamo nei balsami sarcopticidi incom- 
parabilmente piü sicuri e di piü comoda applicazione.— Ricordiamo 
finalmente l’uso che si fa di soluzioni molto allungate di solfato di 
zinco per disinfettare la biancheria. 


Dosı. — Solfato di zinco puro. — Internamente, per un uSo prolun- 
gato, 0,01 sino a 0,05 (sino a 0,05 pro dosi! sino a 0,3 pro die!). In 
pillole o in soluzione. __ Come vomitivo, 0.3-0,6—1,2 (sino a 1,2 pro 
dosi!). In soluzione. — Per uso esterno, si adopera per lo piü una so- 
luzione acquosa 1-5 per 100 (con tintura tebaica); come aequa di medi- 
catura per le ferite, soluzione di 1-3 per 100. Per pomate, 1:15; per 
polveri oftalmiche, 1 parte sopra 5 di zucchero. 


II. Croruro vı zınco. — Il cloruro di zinco, ZnCl?, si ottiene, allo 


stato anidro, facendo riscaldare nello zinco nel gas cloro; si presenta al- 


lora sotto la forma di una massa bianca , molto deliquescente e mol- 
to solubile; dalla soluzione concentrata si separano eristalli ottaedriel 
ZnCl?+H?O. 

Azione fisiologica. — Usato in quantitä minime ed in soluzione. 
molto allungata, agirebbe come gli altri composti di zinco. 


Ma non si usa che come caustico, perche, a causa della sua fa- | 


cile diffusibilitä e della sua grände affinita per le sostanze albumi- 
nose, distrugge la maggior parte dei tessuti, limitando i suoi effetti 
esattamente al punto di applicazione e penetrando molto profonda- 
mente. I dolori che esso produce sono molto intensi. L’ escara Sı 
distacca in media a capo di otto giorni, @ lascia una piaga di buon 
aspetto che si cicatrizza rapidamente. 


Uso terapeulico. — 11 suo uso interno deve essere assolutamente 
rifiutato, 
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Esternamente, & stato usato come astringente; ma gli si debbono 
preferire altri astringenti piü attivi. E un caustico pre2ioso, nei 
casiin cui si tratta di distruggere profondamente i tessuti. I casi 
in cui si usa a preferenza saranno studiati a proposito dell’ arse- 
nico. KOEBNER recentemente l’ha raccomandato in forma di un la- 
pis formato dal miscuglio di 5 parti di cloruro di zinco con 1 parte 
di nitrato di potassa. Le proprietä caustiche di questo lapis stanno 
in mezzo fra quelle della potassa e quelle del nitrato d’argento; ma 
‘la sua azione si limita meglio di quella della potassa, e le clcatrici 
sono molto simili a quelle prodotte dal nitrato d’ argento. Il lapis 
di eloruro di zinco conviene per causticare le ulcerazioni sifiliti- 
che, nonche le ulcerazioni non specifiche e le vegetazioni legeie- 
re. — KoEnNIG fa notare i vantaggi che presenta il cloruro di zin- 
co sugli altri caustici nei casi di gangrena nosocomiale ; una so- 
Juzione concentrata di questo sale, che imbeva dell’ ovatta, ha il. 
vantaggio di poter essere portata in tutte le anfrattuositä delle pia- 
ghe gangrenose, e lä, dopo otto o dieci minuti di applicazione, 
causticare energicamente ed in limiti molto determinati. 


Dosı. — Internamente, 0,005 — 0,015, due a tre volte al giorno, in 
soluzione (sino a 0,015 pro dosi! sino a 0,1 pro die !) — Esternamen- 
te, per lozioni, soluzione al 2 a 8 per 100. Per causticazione, si usa in 
- forma di pasta; quella di Canquoin & preparata con 1 parte di cloruro 
di zinco per 2, 3e 4 parti di farina di frumento. Mescolando il eloruro 
di zinco con la guttaperca (parte eguali) si ottiene una pasta duttile a 
cui si possono dare varie forme, secondo l’uso che se ne vuol fare. La 
pasta caustiea di Landolfi (estremamente dolorosa) contiene, come prin- 
eipii attivi, oltre il eloruro di zinco, del cloruro d’ antimonio, del clo- 
ruro d’oro e del cloruro di bromo. ST 

Il zarrato , 1’ AcETATo, il VALERIANATO DI ZINCO sono preparati affatto 
superflui. 

Il lattato ed il valerianato si danno nelle dosi massime di 0,05 pro do- 
si! 0,3 pro die! (l). 
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Relativamente alla sua azione sull’organismo, il ferro merita un 
posto speciale fra gli altri metalli gravi. Infatti @ il solo che non 
sia nocivo alla salute, il solo che durante tutta la vita, sia assor- 
bito giornalmente in piccole quantitä, senza dar luogo ad un avve- 
lenamento cronico, il solo che faccia normalmente parte del corpo 


("L’esimio Prof. Semmola ha utilizzato il carbonato di zinco con molta sagacia 
nella cura del catarro gastro-enterico , allorch& esistano prodotti acidi in abbon- 
danza e diarrea. di 

Il preparato nello stomaco neutralizzerebbe l’eccesso di aciditä e passando tras- 
formato nelle seconde vie riuscirebbe leggermente astringente, Egli consiglia le 
Piceole dosi per evitare l’azione emetica del farmaco. 

Il medesimo per rendere piü attiva l’azione del carbonato di zinco unisce que- 
sto al carbonato di calce precipitato colla seguente formola 

/ Pr. Carbonato di zinco centg. dieci 
Carbonato di calce preecipitato gram. due 

Mesci e fa cartine dieci 

Da prendersi una ogni due ore. 
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e che abbia, nel processo della vita, un uflicio essenzialmente im- 
portante. Per comprendere le sua proprietä terapeutiche, bisogna 
prima farsi un’idea della sua importanza fisiologica. Nelle genera- 
litä che seguono ci occuperemo degli effetti fisiologici del ferro puro 
e dei suoi composti, i quali saranno studiati in seguito,, insieme 
alle differenze che possono presentare nella loro azione i diversi 
preparati ferruginosi. 

Dobbiamo alla cortesia del dottor SCHERPF (di Würzburg) la col- 
lezione dei materiali numerosi e sparsi che esistono nella scienza 
sopra questo soggetto. 


Importanza ed effelti fisiologiei. — I ferro & un elemento essen- 
ziale dell’organismo vivente; il corpo di un uomo di 70 chilogram- 
mi ne contiene in media grm. 3,07 (GokUP-BESANEZ). Tutto questo 
ferro penetra nell’organismo con gli alimenti, eccettuato, beninte- 
so, quello che il feto porta nella sua emoglobina al momento della 
nascita. E dunque interessante conoscere la röcchezza in ferro dei 
principali alimenti che servono alla nutrizione dell’ uomo o degli 
animali. Ecco il risultato delle analisi di BOUSSINGAULT: 


100 grm., allo stato fresco, di carne di bue contengono 0,0048 di ferro 


—  — ..carne di vitello re 0,0027 — 
lE-iEcarne di pesgenunens 2 ‚nimm 20,002 03 0Da2E Fr 
de Tähtekdiesväceätsen. IE Au. ua ae MOST 
yet Ve par re a a DT Fee 
3 en Maneshiancordi Irumentors. ar. size 2220:0DE 
ig eiam Als le ee Feilen, ses TADADDETEEE 
—iju jet iso ei ni ee ee 
— .. Ne ae A ee UT 
ts be-islentischies; zarr. 42 eruisier Ar DIR 
==... SWAUANORS as ar Var a ee 0,0016 — 
—E ee, VANENARene rn aaa anal. esse HU 
— — spinaci te Se 0,0045 — 
— — fogliev. di cavvi . : . .- 0,0089 — 


100 centm. cubi di vino rosso (Beaujolais) gr '0,000109 _ 
=. 2. vıno bianeo (Alsazia)- su. u. 2 .0:0DRDE EZ 
=e geenshinan: Su -ammhtriie unbe Fat: ge. BUN ENTETE 


Secondo queste cifre ed altre ancora, BOUSSINGAULT calcola che 


la quantitä di ferro contenuta nella razione quotidiana di un sol 


dato francese & di 0,0661-0,078; che un agricoltore assorbe 0,0912 
di questo metallo, e che un cavallo ne assorbe 1,0166—1,5612. 
Per soddisfare il bisogno che un uwomo sano ha del ferro, ba- 
sta che gli alimenti di cui si nutre ne contengano in media 5 
centigrammi al giorno. Be 
Assorbimento del ferro ‘e suoi effetti locali sul canale digeren- 
ie (1). L’assorbimento del ferro non puö farsi attraverso la pelle in- 


(1) Per bene studiare gli effetti hsiologici dei preparati ferruginosi il professor 


M. Seminola, riprovando il cattivo metodo dei Tedeschi di dividere i ferruginosi 
- in molti gruppi con nomi irrazionali, adotta con molto rigore scientifico la divi- 
sione in tre classi. = Zn I RR 

Nella prima sono collocati quei composti di ferro che non hanno azione locale 
di soria. Nella seconda figurano quei composti che hanno un’azione locale stittica. 
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tatta: se dunque certe malattie sono state migliorate in seguito ai 
baeni ferruginosi, questa miglioria non dipende certamente da un 
assorbimento del ferro. Ma questo assorbimento puö farsi dalle pia- 
ehe e dalle superlicie ulcerose. Quando s’inietta nel tessuto connet- 
tivo sottocutaneo un sale di ferro debole, facilmente solubile , per 
esempio il citrato di ferro, questo sale viene assorbito rapidamen- 
te, e la sua presenza puö essere, un’ora dopo, scoperta nelle orine; 
per contrario i sali fortemente stittici, per esempio il percloruro di 
ferro, non fanno che distruggere i tessuti e non penetrano nella 
circolazione. 

Nella bocca, tutti i composti ferruginosi solubili provocano un 
sapore metallico, stittico (sapore d’inchiostro), il che proviene da 
una combinazione del sale con Je sostanze albuminose della mucosa 
orale e delle estremitä superficjali dei nervi del gusto. I vari com- 
posti di ferro provocano questo sapore in modo piü 0 meno inten- 
so; sono ancora rapidi.nello stato di soluzione molto allungata 
(1:2000 sino ad 1:9999). Gli albuminati di ferro non hanno nessun 
sapore, perche in questo stato il ferro ha avuto gia soddisfatte le 
sue affinitä,prima di essere messo in contatto con la lingua (BUCHHEIM 
e MEYER). I denti si colorano in nero dopo un uso prolungato dei 
sali di ferro solubili; questa colorazione da alcuni & attribuita alla 
formazione di un solfuro di ferro, da altri a quella di un tannato 
di ferro. Nella cavitä orale giä avviene un assorbimento di picco- 
lissime quantitä di ferro (MITSCHERLICH). 

Nello stomaco, i composti ferruginosi insolubili sono parzialmente 
sciolti dagli acidi del succo gastrico. Il ferro metallico si trasfor- 
ma in protossido e in sesquiossido che si combinano con gli acidi 
dello stomaco; questa trasformazione si accompagna ad una decom- 
posizione dell’acqua e ad uno sviluppo d’ idrogeno (per cui erutta- 
zioni inodori ). Questi sali ferruginosi cosi formati, nonche quelli 
che sono stati introdotti direttamente, nello stato di soluzione, pos- 
sono ancora provare altre trasformazioni, per esempio sotto I’ in- 
fluenza dei fosfati alcalini (GMELIN), oppure passare dallo stato di 
sali di protossido a quello di sali di perossido (BERNARD). Siccome, 
fuori dell’organismo, i sali di protossido non subiscono questa tras- 
formazione da parte del succo gastrico puro, &-probabile che que- 
sta trasformazione non si produca, nel corpo, che dopo che il ferro 
& passato allo stato d’albuminato. Secondo MITSCHERLICH, i sali di 
ferro, eccettuato il solfato di ferro, si combinano con l’albumina e 
formano con essa composti facilmente solubili nell’ acqua; nel solfo- 


Nella terza classe finalmente son posti quei preparati che hanno un'azione irritante 
e caustica,. 

L’azione generale & identica in tutli i preparati di ferro, assorbendosi tutti sotto 
la stessa forma. 

I preparati della prima rubrica che non danno effetto locale sono i composti 
di ferro insolubili, come il ferro metallico in prima linea, e poi il carbonato ed 
il sesquiossido. Quelli della seconda che hanno azione astringente sono tutti i com- 
posti solubili, come il solfato a preferenza e poi il lattato, il eitrato, etc. Nella 
terza figura solo il percloruro che agisce decisamente come caustico. 

Questa divisione & eminentemente utile nella pratica, perchö mette in grado il 
medico di sapere nsare con sicurezza questo o quel preparato ferruginoso secondo 
U’ azione che desidera. 

NOTHNAGEL @ ROSSBACH, — Mat. med. 16 
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albuminato ferrico preeipitato ha trovato, sopra un equipollente di 
perossido di ferro, tre equipollenti di acido solforico, che perö po- 
tevano senza dubbio esserne estratti con l’acqua, BUCHHEIM e ME- 
YER hanno osservato che i sali ferrosi solubili formano, nelle solu- 
zioni albuminose, albuminati con colorazione giallastra , menire i 
sali di ferro dänno origine, nelle stesse soluzioni, a precipitati di 
un giallo rossastro che si sciolgono faeilmente negli acidi diluiti e 
nel succo gastrico. 

Gli albuminati ferrosi i quali acquistano facilmente all’aria un 
maggior grado di ossidazione e si trasformano cosi in albuminati 
di ferro, attirano l’ossigeno con un’aviditä ancora maggiore, quando 
la loro reazione & stata resa alcalina; lo stesso fatto si produce an- 
che nell’organismo. Il sale ferroso, che puö essersi mantenuto tale 
per lunga pezza nello stomaco , si trasforma rapidamente in sale 
ferrico appena si trova in contatto coi liquidi alcalini dell’ in- 
testino. ‘ 

Non si sa da che provvengono i disturbi digestivi che si presen- 
tano in seguito all’uso prolungato dei ferruginosi, specialmente dei 
ferruginosi facilmente solubili; tutto ciö che si puö dire & che l’al- 
bumina in combinazione col ferro prova piü dificilmente l’influenza 
peptonizzante .del succo gastrico. Se la dose ingerita & stata molto 
forte, ne risultano fenomeni infiammatori, sintomi di gastroente- 
rite (sensazione di pressione al cavo epigastrico, dolori addomina- 
li, diarrea). 

Giunto nelle porzioni inferiori dell’ intestino , il ferro passa allo 
stato di solfuro, il quale comunica alle materie fecali un colorito 
nerastro. Si € detto che la quantitä di ferro introdotta nello sto- 
maco si trovava quasi intera nelle materie lecali, dal che si @ con- 
chiuso che non se ne assorbiva quasi nulla nello stomaco e nel- 
lintestino. Il fatto € vero, ma la conclusione & erronea. Infatti, & 
dimostrato che si fa continuamente, specialmente per la bile, un’e- 
liminazione molto considerevole di ferro; questa perdita che fa l’or- 
ganismo non puö evidentemente essere compensata che dall’ assor- 
bimento di una nuova quantita di ferro. Le ricerche di WıLp sul- 
l’assorbimento e sull’ eliminazione del ferro, nel suo passaggio at- 
traverso il canale intestinale, dänno, a questo riguardo, indicazioni 
molto interessanti: ha nutrito, per dieci giorni, dei montoni, con 
un fieno che conteneva 0,236 per 100 di perossido di ferro; l’ana- 
lisi del bolo alimentare e fecale, nelle diverse parti delle vie dige- 
stive, gli ha dato i risultati seguenti: 


Fieno . . . 0,236 p. 100. Intestino tenue . . 0,138 p. 100 


StoMach"”,*" 2ei04058 HE 61a 9. 37 PA OHIUT — 
Terzo stomaco 0,070  — COLON 2 a 2 GE 
Quarto stomaco O,111l — Reto A 0,217 — 


Da ciö risulta che nello stomaco si assorbono quantita conside- 
revoli di ferro (quasi la metä di quello che € stato ingerito), ma 
che in seguito se ne eliminano rapidamente nuove quantitä con le 


secrezioni intestinali, e che, per conseguenza, öl ferı"o € solloposto, 


nell’organismo, ad un movimenlo di assimilazione e di disassi- 
milazione molto allivo. DRAN EON ‚er roan Ab EG 
Nelle porzioni inferiori dello stomaco, si trovavano giä quantitä piü 
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considerevoli di ferro che nelle porzioni superiori, il che potrebbe 
benissimo provvenire da questo fatto perfettamente constatato, cioe 
che il succo gastrico puro contiene anche questo metallo, di guisa 
che nello stomaco non solo si fa un assorbimento, ma ancora una 
eliminazione di ferro. 


Ufieio del ferro nel sangue. 

Esli € perfettamente dimostratato che l’uflleio principale del ferro 
non 6 negli organi, ma nel sangue; il ferro & uno degli elementi 
principali di questo liquido ; senza di esso il sangue non potrebbe 
essere formato. 

Il ferro non si trova nel siero sanguieno, ma solamente nei glo- 
buli, nei quali si e combinalo, chimicamente con l' emoglobina. 
L’emoglobina ha, per ciascuna specie animale, una composizione 
costante, di guisa che ogni molecola d’emoglobina appartenente ad 
una medesima specie animale , contiene sempre la stessa quantitä 
di ferro. Si puö dunque, per ogni animale, calcolare la quantitä di 
emoglobina del sangue secondo la quantitä di ferro che vi si trova, 
e reciprocamente, la quantitä di [erro secondo la quantitä di emo- 
globina. Sicche® la richezza di ferro del sangue @ proporzionale alla 
sua ricchezza di emoglobina. Perciö non possiamo fare lo studio 
dell’azione fisiologica del ferro, senza fare contemporaneamente quell o 


dell’emoglobina. 
Nelle varie specie animali, la composizione d’emoelobina presenta 
legsiere differenze. - 


Ecco, a tal riguardo, i risultati di alcune analisi dell’emoglobina 
in diversi animali. 
Ocmposizione dell’emoglobina del cane 





OB Fee 53,64 
an re 7a 
N NT re 16,19 
B.220 39 In siuyeeg 0,66 
PB MEERE RER ar 20,43 
OERHTUE HPTIEI A E 72102 
100,00 99,05... (0,95=PO°+ alealı) 


La concordanza delle cifre seguenti, che PREYER ha ottenuto de- 
terminando, con metodi diversi, la quantita di emoglobina che esiste 
nel sangue di diversi animali. mostra che l’emoglobina & il solo 
elemento de] sangue nella cui composizione entra il ferro. Egli ha 
determinato questa quantita di emoglobina secondo la quantitä di 
ferr® esistente nel sangue, secondo la colorazione di questo liquido 
; secondo l’esame del sangue con lo spettroscopio; ecco le cifre ot- 
ENaLEBS “LE | 


en (secondo la quantitä di ferro ..... 18,8 p. 100 


“42 \ econdo la colorazione del sangue 13,0 - 
- Quantitä d’emoglobina. 5 r sangu » 


allanalisi spetieale . .. ..... 193, — 
‚Sangue di montone . . (secondo la quantitäa di ferro ... 114 — 
‚Quantitä d’emoglobina. |all’analisi spetirale........ 112 — 
Sangue di bue ... . (secondo la quantitä di ferro ... 13,0 — 
_ Quantitä d’emoglobina. on spetimalerde: \menaine. fach IdhOmez- 
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I cristalli diemoglobina puri, in diversi animali, hanno, seconde 
HoPPE-SEYLER, la composizione seguente: 


























Acqua Nelle sostanze disseccate al disopra di 100° 
di ceristalliz- en Ari, da 
zazıone C | H N | (6) S | Fe P?0% 
Gans. 3-4 p. 100 | 53,85 | 7,32 ! 16,17 | 21,84 | 0,39 | 0,43 » 
OCche ge ei A 3-7 p. 100 | 54,26 | 7,10 | 16,21 | 20,69 | 0,54 | 0,43 | 0,77 
9: 30C RN 3-6 p. 100 | 54,12 , 7,36 | 16,78 | 20,68 | 0,58 | 0,48 » 
Scoiattoli. - » 3-9 p. 100 | 54,09 | 71,39 | 16,09 | 21,44 | 0,40 |0,59| » 








Come si vede, la composizione dell’emoglobina, nei diversi animali, 
presenta grandi somiglianze, le quali risultano anche da questi fatti, 
cio& che l’emoglobina, a qualunque animale appartenga, si comporta 
sempre allo stesso modo nell’analisi spettrale, e possiede la stessa 
proprietä di assorbire l'ossigeno dell’aria e di sviluppare questo os- 
sigeno in un ambiente che ne & privo; ma d’altra parte, non vi @ 
identitä completä fra le diverse emoglobine, il che & dimostrato spe- 
cialmente dalle differenze che esistono nella loro ricchezza in ferro. 
in zolfo ed in fosforo, dalla loro diversa solubilitä nell’acqua e dalla 
loro varia forma cristallina. 

Secondo le analisi di PREYER, la composizione dell’ emoglobina 
deve essere rappresentata dalla formola O°®H’N"'FeS’0'. Non & 
da stupire che non si conosca ancora la costituzione di questa enor- 
me molecola; non si & perö forse troppo lontani dal vero ammet- 
tendo che essa contiene diverse sostanze albuminose unite ai pig- 
menti contenenti il ferro (emocromogeno ed ematina); in fatti l’emo- 
globina, poco stabile per se stessa, decomponendosi, da sostanze al- 
buminose, acidi grassi volatili ei pigmenti ferruginosi qui sopra ri- 
cordati. 

Sotto quale forma il ferro & unito alla molecola emoglobina? Non 
lo sappiamo ancora con certezza ; dobbiamo credere perö che vi 
si trovi in combinazione organica, poiche nessuna reazione diret- 
ta puö svelarne la presenza nel sanguc. Le antiche discussioni, per 
sapere se il ferro & contenuto nell’emoglobina allo stato di metallo 
o di ossido, oggi non hanno piü nessuna importanza, come dice 
HOoPPE-SEYLER; ma si pudö domandare se vi esiste nello stato di com- 
posto ferroso o ferrico. Nell’analisi dell’ ematina si ottiene il ferro 
nello stato di sale ferroso, ma non ne consegue che vi esista nello 
stato di protossido. I diversi processi riduttori, i quali non possono 
che far passare il ferro dallo stato di perossido a quello di protos- 
sido, liberando immediatamente il ferro dell’ematina, senza per al- 
tro modificar molto I’ edificio atomico, € probabile che il ferro vi 


esista nello stato di sale ferrico e che il posto che vi occupa sia 


molto facilmente accessibile. Cercando il rapporto dell’atomo ferro, 


nell’emoglobina o nell’ematina, con l'ossigeno liberato dalla materia 


colorante del sangue, si trova, nell’ ossiemoglobina,, per 1 atomo 
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ferro, 2 atomi o 1 molecola ossigeno, sotto la pressione dell’ ossi- 
geno (HOPPE-SEYLER). 

Naturalmente ciö non puö essere ammesso che per l’ossiemoglo- 
bina saturata di ossigeno. Nel sangue vivente, per contrario, che 
sviluppa grandi quantitä di ossigeno mentre circola nei capillari e 
che ne assorbe grandi quantitä durante la sua circolazione nei pol- 
moni, il grado di ossidazione del composto ferruginoso deve essere 
sottoposto ad un cangiamento continuo , elevarsi nel sangue arte- 
rioso, abbassarsi nel sangue venoso 

Molto probabilmente l’ossigeno del sangue @ combinato col ferro 
dell’emoglobina. Infatti il grado di saturazione del sangue dall’ os- 
sigeno & esattamente proporzionale alla quantitä di ferro e di emo- 
elobina che contiene (su ciö &E fondato il metodo di QUINQUAUD per 
la determinazione dell’ emoglobina) ; secondo che la ricchezza del 
sangue in emoglobina ed in ferro aumenta o diminuisce, il suo po- 
tere di assorbimento per l’ossigeno aumenta o diminuisce nelle stes- 
se proporzioni (veg. Ossigeno). Ciö che permette anche di ammet- 
tere questa combinazione dell’ossigeno col ferro dell’emoglobina, & 
che gli stessi reattivi, che compiono l’ufficio di agenti riduttori nel 
sangue, si comportano allo stesso modo rispetto al protossido, al pe- 
rossido di ferro e ai loro sali, e che inoltre le soluzioni di protos- 
sido-di ferro assorbono rapidamente l’ossigeno dell’aria, per trasfor- 
marsi in soluzioni di perossido, e si ossidano ancora piü YTapida- 
mente quando sono unite a sostanze albuminose. Da ultimo, la valu- 
tazione della quantitä di ossigeno che deve unirsi al ferro, nel san- 
gue, si accorda perfettamente col valore trovato: 

] grammo di emoglobina contiene grm. 0, 0042 di ferro. 

Se mantenendo nell’emoglobina 1 Fe puö unirsi a 20, 1 grammo 
di emoglobina con 0,0042 Fe deve potersi unire a 0,0024 ©. 

Ora, secondo HOPPE-SEYLER, PREYER ed altri, 1 gram. emoglobina 
contiene 1, 25 centimetri cubi OÖ, misurati a zero e ad 1 metro di 
pressione, vale a dire grm. 0,00235 O. 


Variazioni fisiologiche e palologiche della ricchezza del sangue 
in emoglobina ed in ferro. : 


La quantitä di emoglobina e di ferro che contiene il sangue, ed 
il suo grado di saturazione dall’ossigeno, variano estremamente nel- 
lo stesso individuo, e con maggior ragione in diversi individui. Stu- 
dieremo queste variazioni, facendo osservare che i dati a cui si @ 
arrfvati sinora non hanno che un valore relativo, sia a causa de] 
piceiol numero di osservazioni, sia a causa delle molte variazioni 
che presentano. 

A. Nelle diverse regioni vascolari nmello stesso individuo. — Se 
il sangue esce da un organo nel quale avviene uno sviluppo di ac- 
qua o nel quale si formano nuovi corpuscoli sanguigni, per esem- 
pio dai reni o dalla milza,. questo sangue conterrä una maggiore 
quantitä di elementi solidi e di ferro ; per contrario, sarä piü po- 
vero di questi elementi, se provviene da organi in cui si faccia un 
assorbimento di acqua o una distruzione di corpuscoli sanguieni, ' 
se provviene, per esempio, dalle vene del fegato. 
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Secondo LEHMANN, sopra 100 parti di sangue, vi sono le seguenti 
quantitä di ferro. 
I Il III 


ne 2 nn Fr. Tr 
En porta Vena epalica Vena porta Vena epatica Vena porta Vena epatica 


Nei cani . 0,087 0,069 0,077 0,061 0,091 0,072 
Nei cavallı 0,215 0,109 0,295 0,229 0,338 . 0,235 


Secondo LEHMANN, i rapporti del ferro con le cellule sanguigne 
nello stato secco sono, nel cavallo: 


Nel sangue arterioso, come . . Ed DE 
Nel sangue della vena giugulare, come . . . . 1390 
Nel sangue della vena Dorta, GOMIOr Eu ara ae ea 
Nel sangue della vena epatica, come . . . . .„ 1500 


B. Secondo ! alimenlazione e lo stlalo di digiuno o di saziela, 
nello stesso individuo. — Il sangue & piü o meno diluito secondo 
che la quantitä di acqua assorbita &@ stata piü 0 meno considere- 
vole, e ciö & evidente. Non si puö dire lo stesso dell’ influenza del- 
l’ alimentazione. Ecco ciö che & dimostrato dall’ esperienza: 

Un’ alimentazione povera di albumina, poco azotata (nonche l’ac- 
cumulo del erasso nel corpo), ha per risultato una diminuzione 
della quantitä di albumina e di ferro (SUBBOTIN, PANUM): ecco per- 
che il sangue degli erbivori contiene meno ferro di quello dei car- 
nivori. In un cane nutrito, per 18 giorni, solamente con carne, Si 
e trovato, nelle ceneri del sangue, 12,75 per 100 di ferro ; dopo di 
averlo nutrito, per 20 giorni con solo pane, si e trovato 8,65 per 100. 
Il digiuno assoluto non modifica in una maniera apprezzabile ne il 
yapporto della quantitä del sangue col peso del corpo, ne le pro- 
porzioni relative degli elementi essenziali del sangue, specialmente 
dei globuli ( per conseguenza del ferro ) e della fibrina ( PANUM, HEI- 
DENHAIN, VOIT, NASSE, COLLARD DE MARTIGNY, SUBBOTIN); in que- 
sto Gaso, SUBBOTIN ha anche constatato un aumento dei corpuscoli 
sanguigni, ‘dell’ emoglobina e del ferro ; il che provverrebbe — se- 
condo lui — dalla perdita di acqua subita dal sangue, dalla soppres- 
sione degli alimenti non .azotati (negli erbivori), ecc ; il corpo al- 
lora fornirebbe la sua propria carne, di guisa che gli erbivori si 
trasformerebbero, in certo modo, in carnivori. 

FORSTER ha constatato , negli animali sottoposti alla privazione 
dr salı, cher, eliminazione del ferro non s’ interrompeva in nessun 
'momento, e che era piü il ferro eliminato che quello assorbito. Nello 
spazio di 36 giorni, grm. 0,93 di ferro furono assorbiti con gli ali- 
menti, e grm. 3,50 di questo. stesso metallo furono eliminati, di 
guisa che il corpo perdette I’ enorme quantitä di grm. 2 2,36 di ferro. 
In un’ altra esperienza, in 26 giorni, si ebbero: 


grm. 0,94 di ferro assorbiti 
— 2,32 °— . veliminati 


r 


Il corpo dunque perdette in totale grm. 1,38 di ferro. 
DıstL ha constatato egualmente che, nel caso in cui il ferro & 
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fornito dall’ alimentazione in quantitä insufliciente, l’organismo eli- 
mina al giorno grm. 1,863 di ferro piü di quello che assorbe. 
WORONICHIN ha trovato che, rimanendo la stessa l’alimentazione 
azotata, la quantitä di ferro eliminata € mageiore quando agli ali- 
menti si aggiunge cloruro di potassio, che quando vi si aggiunge 
cloruro di sodio. . 
VIERORDT, con esperimenti fatti su se stesso, col suo delicato me- 
todo spettroscopico, ha constatato che la quantitä di emoglobina e 
‚ di ferro variava, nel corso della giornata, nelle proporzioni seguenti': 


Proporzioni relative 
di emoglobina 


SIOIGEINEIEEN EIS, en. ARD 


N ER 
ER SCHNAIO,. OREMM: Warn. ET ERBIBT 
= Du 9 a a re 1 E79 
u) EN ee 32210) 
—.1) N Rn en. 
—_— .» 3 a a 20h. 
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0. Secondo le differenze di coslituzione e la specie animale. — 
Sopra questo soggetto non abbiamo determinazioni dirette della 
quantitä di ferro, ma solamente del numero dei globuli sanguigni ; 
d’altronde sappiamo che- 1’ aumento o la diminuzione di questo nu- 
mero si accompagna ad un cangiamento parallelo nella quantitä di 
ferro contenuta nel sangue. Ora, queste determinaziono dimostrano 
che gli animali piü forti sono quelli che hanno piü ferro e pilı glo- 
buli sanguigni , e gli animali piü deboli sono quelli che ne hanno 
meno. ANDRAL, GAVARRET e DELAFOND hanno trovato che la quan- 
titä media di globuli, nel sangue del montone, era di 93 per 1000; 
nei montoni piu vigorosi era di 101-123 per 1000. La quantitä di 
globuli, nel sangue del cane, in media & di 136-165 per 1000; in 
un cane molto vigoroso € di 176 per 1000. 

Secondo LECANT, la quantitä dei glohuli &; 


Nel sangue di un uomo robusto, di .. 136 p. 1000 
Nel sangue di un ugmo debole. . . 116 _ 
Nel sangue di una donna robusta. . 126 = 
Nel sangue di una donna debole . . 117 = 


a 


- 

Secondo PREYoST e Dumas, il sangue degli uccelli & quello che 
eontiene piü corpuscoli sanguigni; poscia viene quello dei carnivori, 
indi quello degli erbivori, ed in ultimo quello degli animali a san- 
gue freddo. 

D. Secondo ! elü.-— Ecco i risultati ottenuti da Denis e Poc- 
‚GIALE, PANUM, WISKEMANN. Il sangue dei cani neonati contiene piü 
elementi solidi di quello della madre. Nel corso della crescenza, la 
Quantita di questi elementi diminuisce,, per aumentare di nuovo, 
quando la crescenza & completa, ma senza raggiungere il grado pri- 

- mitivo, quello cio@ del momento della nascita. La ricchezza del san- 


x - 


gue”del feto in globuli rossi & indipendente dallo stato del sangue 
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materno. Nel sangue dei neonati vi € piü ferro che in quello degli 
adulti. 

Secondo DENIS, LECANU, STÖLZING, il numero dei globuli sangui- 
eni, e con esso la quantitä di ferro, aumenta da 1 auno sino a 40 
anni, poi diminuisce a Poco a Poco. 

Questi dati aspettano ulteriore conlerma. 

E. Secondo i sessi. — Tutte le ricerche, nonch& le analisi spet- 
troscopiche molto esatte di WISKEMANN, dimostrano che il sangue 
dell’ uomo contiene emoglobina e ferro piü di quello della donna. 


Quantitä edakhöne ne] Fegpr or iNene] Denis. Nasse, 
sangue delluomo . . 0,565 p.1000 0,63 p.1000 0,5824 p.1000 
Quantitä media di Fe nel 
sangue della donna .„ 0,511 — 040 . -—- 0,5453 — 


Secondo ©. SCHMIDT sopra 1000 grammi di sangue si trova: 


: Globuli. Ematina. Ferro. 
Nell’uomo 'sano. 29... 0. 2.8072 513:028 7,410. 0,512 
Nella@donna’ Sana... „ =. 2..°978 390,24 2:65,99 0,489 


F. Durante la gravidanza. — Secondo SPIEGELBERG e GSCHEID- 
LEN, la gravidanza ha per effetto, durante la prima metä, di alte- 
rare sensibilmente la ricchezza del sangue in emoglobina ed in ferro; 
nella seconda metä, secondo WISKEMANN, la massa del sangue Si 
accresce per effetto di un aumento della quantitä di acqua;; l’ emo- 
globina, senza diminujre in una maniera essenziale, soffre perö una 
diminuzione apprezzabile. 

G. Nelle malatlie. — Le osservazioni antiche erano fatte sul san- 
gue del salasso, il che fa si che non abbiano grande valore, per- 
che il salasso per se stesso altera fortemente la vitalitä del sangue; 
d’altronde, esse non tenevano conto ne degli individui, n& dei sessi, 
ne delle etä, ece. Per contrario, le ricerche di QUINCKE e WISKEMANN 
son molto esatte. Diamo qui alcuni risultati ottenuti dai migliori 
osservatori ; li abbiamo calcolati sulla stessa unita. 

Sopra 1000 grammi di sangue, Ja quantitä di ferro era: 


In 6 uomini pletoriei in buona salute. . 0,547 Beequerel e Rodier. 
In 1 donna pletorica in buona salute. = 0,544 _ 
In uomini affetti da malattie infiammatorie. 0,490 _ 

In donne affette da malattie infiammatorie. 0,480 = 
Nellazpleuntes 2.52 22025 05461 _ 

Nel reumatismo acuto (in 4 uomini) . . 0,452 _ 

In 30 indıyıduı anemiei . . .... .,.0,366 = 
Nellarclotos me Nee REN _ 
Nallarelorosi, ;. 5 Week Ina . 0,223 Quinche 
BIEla TOUOoHiEd.. 0 ee ya a Ve 0,24€ _ 

In *donne sache u er. ee RE = 


Nelle su ricerche, QuInckE faceva la determinazione della quan- 
titä di emoglobina contenuta nel sangue ; nel nostro calcolo ab- | 
biamo supposto che la quantitä di ferro contenuta nell’ emoglobina | 
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fosse sempre la stessa e fosse rappresentata da 0,42. In questo qua- 
dro si noterä quanto & grande la differenza tra le proporzioni di 
ferro nel sangue normale e nel sangue clorotico e leucimico. 

H. Dopo le perdite di sangue. -- Tutti gli osservatori (PREVOST, 
DUMAS, ANDRAL. GAVYARRET, BECQUEREL @ RODIER) si accordano nel 
dire che, nell’uomo, i salassi producono notevole diminuzione dei 
elobuli e del ferro del sangue, e che questa diminuzione &€ meno 
notevole per la fibrina e per gli elementi solidi del siero. Secondo 
BECQUEREL e RODIER, 1000 parti del sangue contenevano: 


In 20 persone, dopo un primo salasso. . . 0,527 Fe. 
.- dopo un secondo salasso . . 0,488 — 
In 10 persone, dopo IT salaso . . . . .. 0,513 — 
— domogzrsalassıy .. 2... 6, Var = 

_ doyo_ 8 salassi „. »— „.... 0468 — 


Lo stesso fatto & stato constatato da BAUER ; quest’ osservatore 
ha anche notato che i globuli bianchi avevano subito un forte au- 
mento, mentre i globuli rossi erano diminuiti. 


Teoria dell azione del ferro. 


Ogsi non si puö piü dubitare che & ferro non sia assolutamente 
indispensabile alla formazione dell’ emoglobina e a quella dei glo- 
buli rossi del sangue. La veritä di questa proposizione risulta giä 
da questo fatto, cioe che senza ferro non vi @ emoglobina, non vi 
sono globuli rossi ; ma @ appoggiata anche sull’ osservazione diretta. 
KÖLLIKER, ERB, RECKLINGHAUESN, NEUMANN, hanno dimostrato che 
i globuli rossi del sangue provvengono dai globuli bianchi della milza, 
della midolla delle ossa, della linfa. Nei casi d’insuflicienza del ferro, 
per esempio nelle clorotiche , la quantitä dei globuli bianchi del 
sangue € estremamente aumentata, mentre quella dei globuli rossi 
ha subito una forte diminuzione. Ora se in questo momento si am- 
ministra il ferro, come medicamento, i globuli bianchi s’impadro- 
niscono molto rapidamente del ferro che arriva nella circolazione, 
e allora si vede il numero dei globuli rossi aumentare considere- 
volmente, mentre quello dei globuli bianchi diminuisce nella stessa _ 
proporzione. Non si conosce ancora esattamente il modo di trasfor- 
mazione dei globuli bianchi in glohuli rossi ; ma si € obhligati ad 
ammettere che questa trasformazione avvenga col concorso del ferro. 
In una giovanetta a cui si fecero prendere, ogni giorno , per 20 
giorn], grm,. 0,05 di ferro, RABUTEAU osservö, per mezzo del con- 
ta-globuli di MALASSEZ, il seguente aumento nel numero dei globuli: 


Il 4 dicembre, prima d’incominciare la cura, 
sopra 1 millimetro di sangue, vi erano.. 2 919 000 globuli rossi. 


I 7 dicembre, durante la cura . . . . . 3486 000 = 
I 12 _ _ A Fe LO) _ 
1 24 = u nr 2407800 = 


In un centimetro cube di sangue si era dunque prodotto un au- 
. mento medio di 82950 globuli rossi al giorno, e, alla fine del trat- 

tamento, la giovanetta poteva essere considerata come guarita. 
NOTHNAGEL €@ ROSSBACH. — Mat. med. IK 
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DUNCAN E STRICKER, 1 quali attribuiscono la clorosi meno ad una 
diminuzione del numero dei globuli che ad una modificazione del 
loro stato (minore ricchezza di emoglobina,, diminuzione del loro 
peso specifico, ecc.), hanno visto prodursi in dieci settimane, in un 
giovanetto anemico, sotto l’infiuenza di una buona alimentazione e 
dell’ uso del ferro, un aumento della quantitä di emoglobina di quasi 
il 25 per 100. 

QUINCKE ha veduto, nella clorosi, l’uso del ferro ed un’ alimen- 
tazione razionale far quasi aumentare de] doppio , nello spazio di 
dieci settimane, la quantitä di ferro e di emoglobina contenuta nel 
sangue. 

Esli & provato che la clorosi vegetale, consistente in un’insufli- 
cienza di clorofilla, provviene egualmente da un difetto di ferro, e 
si guarisce quando si fornisce alle radici della pianta una quantitä 
anche piccolissima di un sale ferruginoso solubile. 

« Non si puö affermare che il ferro entri nella formola chimica 
della clorofilla (VERDEIL); ma @& certo che i vegetali a cui si SOp- 
primono i sali di ferro cessano di formare clorofilla ; il ferro adun- 
que & un elemento indispensabile allo sviluppo della materia verde. 
Ora, la presenza della clorofilla @ necessaria perche i vegetali pos- 
sano mettere in libertä dell’ossigeno (e non si potrebbe compren- 
dere, senza questo sviluppo di ossigeno, la formazione della sostanza 
organica a spese dell’ acido carbonico e dell’ acqua) ; il ferro, nella 
sua qualitä di agente formatore della clorofilla, ha dunque una gran 
parte nel processo d’assimilazione nelle piante ». (SAcHs). 

Ciö veramente non dimostra che le materie coloranti del sangue 
si comportano allo stesso modo.rispetto al ferro; ma almeno la pro- 
babilita del fatto @ maggiore (]). i 

Si @ detto che l’amministrazione del ferro dava luogo ad un au- 
‘mento del numero dei globuli, non solamente nei casi di diminu- 
zione morbosa di questo numero, ma ancora nei casiin cui il san- 
gue & affatto normale; ma le osservazioni sopra questo soggetto 
sono ancora troppo rare per poter esser certi del fatto; d’altronde 
noi ignoriamo quale € il numero di globuli che deve essere consi- 
derato come normale. Abbiamo visto sopra che gli uomini sani ple- 
torici di BECQUEREL e RODIER avevano nel loro sangue meno ferro 
della donna ben nutrita di Quincke, la quale pertanto non € citata 
come pletorica. Lasciamo dunque indecisa la questione, ma non 
possiamo dispensarci dal dire che noi non crediamo che l’uso pro- 
lungato del ferro possa dar luogo per se stesso (senza aumento Si- 
multaneo della quantitä di alimenti azotati) allo sviluppo della ple- 


>. 





‘ 

.(1) Tenendo conto delle diverse opinioni degli antori sul diverso modo, col quale 
il ferro produce i suoi effetti benefici sull' organisıno si pud dedurre che il ferro 
agisce sotto triplice modo. E alias { tu 

I. Favorisce il passaggio dei leucoeiti a cruorociti e rimplazza nel globuli rossi 
il difetto di ferro. 


II. Attiva la funzione degli organi ematogeni, producendo maggiore quantitä di 


globuli sanguigni. E “ Ai 
Il. Finalmente in una combinazione organica speciale, che la chimica non ha 


saputo isolare, attraversa il circolo sanguigno, agisce come semplice corpo di pre- 


senza ed altiva potentemente i lavori nutitivi. 


BL Tl al a a mind nn nn a dl ns. 
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tora, considerata almeno nel senso di un aumento eccessivo del nu- 
mero dei glohuli rossi. Infatti questo accrescimento dovrebbe avere 
per risultato un aumento delle combustioni, una distruzione piü ra- 
pida dei globuli rossi, un’eliminazione piü considerevole dell’urea e 
del ferro, di guisa che non tarderebbe ad essere annullato dal fatto. 
Accade spesso che i tubercolosi, dopo l’ uso del ferro, sieno presi 
da emottisi; ma non @& necessario attribuirlo allo sviluppo di uno 
stato pletorico; il ritorno ad una pressione sanguigna normale ba- 
sta per spiegare la rottura dei vasi pulmonari di una caverna; d’al- 
tronde in nessuna osservazione di questo genere & stato mai indi- 
cato che l’emottisi sia stata preceduta da una maggiore abbon- 
danza di sangue. 


Influenza del ferro sulle funzioni organiche 


L’azione del ferro nel sangue & intimamente collegata, come ab- 
hiamo veduto, con quella dell’emoglobina; queste due sostanze sono 
destinate ad impadronirsi dell’ossigeno dell’aria nei pulmoni, e di 
lasciarlo poi sviluppare nell’interno dei tessuti. La quantitä d’ os- 
sigeno assorbita dipende, e dal consumo di questo gas nei tessuti, 
e dalla quantitä di ferro e d’emoglobina esistente nel sangue; il 
siero non assorbe che una porzione d’ossigeno Affatto insignificante, 
in paragone di quella che l’emoglobina reca nei tessuti. L’ emoelo- 
‚bina ed il ferro dunque sono i veri agenti conduttori dell’ossigeno; 
essi presiedono a tutte le ossidazioni, a tutti i processi vitali del- 
l’organismo. 

Il ferro, oltre il compito, di cui abbiamo parlato, puö ancora e- 
sercitare un’azione particolare sui tessuti dell’organismo, dar luogo, 
come gli altri metalli (piombo, rame, mercurio), ad alterazioni de- 
terminate degli organi? Non ne sappiamo che quasi nulla. Tutto 
ciö che puö dirsi di certo, &@ che il ferro trovasiin tutti gli organi 
(ossa, denti, nervi, muscoli, fegato, milza, ecc.), che tutti i pigmenti, 
anche quelli dei capelli, ne contengono; ma il ferro estratto dagli 
organi proviene dal sangue o dalle medesime cellule dei tessuti ? 
Su eiö non si puö ancora decidere nulla. Tuttavia & verosimile che 
le cellule stesse del fegato e della milza contengano ferro ; il fe- 
gato, SeCondo OIDTMANN-SCHERER , ne contiene una gran quantitä 
(2,7 per 100); secondo SCHERER, la milza ne sarebbe ancora molto 
carica, ed il ferro vi si troverebbe parte unito all’albumina, e parte 
allo stato di lattato e d’acetato (?); GoRUP e BESANEZ credono che, 
in questo compdsto ferro-albuminoso, il ferro @ combinato con ! aci- 
do fosforico. NAssE ha trovato delle granulazioni microscopiche , 
che consistevano essenzialmente in perossido di ferro ; in alcuni 
cavalli molto magri e vecchi la midolla splenica disseccata ha dato 
quasi 5 per 100 di ferro, almeno quattro volte di piü di quella de- 
gli animali giovani. Finora non si ha che una sola osservazione , 
a cui possa connettersi l’ipotesi d’un’azione diretta del ferro, indi- 
pendente da quella del ferro contenuto nell’emoglobina. Poche ore 
dopo l’ingestione d’ un preparato ferruginoso , quindi in un mo- 
mento in cui & impossibile che i globuli rossi fossero giä aumen- 
tati di numero, POKROWSKY e .BOTKIN osservarono un aumento di 
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temperatura; credettero di dover attribuire questo aumento ad un’a- 
zione diretta del ferro; quest’azione, dicono, avrebbe avuto per ri- 
sultato una costrizione delle piü fine arteriuzze, poi una elevazione 
della pressione sanguigna, un aumento delle combustioni e della 
temperatura; contemporaneamente un rapido miglioramento della nu- 
trizione ; scomparsa dei trasudati edematosi. Non abbiamo bisogno 
di far notare che questa opinione, giä emessa da NAssE , avrebbe 
bisogno d’una piü rigorosa dimostrazione. 

Finora dunque non si puö attribuire al ferro che un’ azione im- 
portante sulla formazione dei globuli rossi, e sul trasporto dell’os- 
sieeno del sangue; tutti i suoi effetti sugli organi derivano da que- 
sta azione. Affinche® gli organi funzionino normalmente,, bisogna 
che la quantitä di ferro contenuta nel sangue sia normale. 

Tutta l’azione del ferro si riduce ad assicurare questa regolare 
funzione. Circa l’esaltazione delle funzioni normali, l’aumento della 
temperatura, la frequenza del polso, le combustioni organiche nor- 
mali, non possiamo risolverci ad ammetterle; senza dubbio su idee 
preconcette & fondata l’opinione generalmente diffusa, secondo cui 
l’uso del ferro nelle persone, che hanno nel sangue una quantitä 
sufficiente di questo metallo, produrrebbe una sensazione di calore, 
palpitazioni cardiache,, tendenza alle congestioni ed anche alle e- 
morragie ; pertanto non abbiamo potuto trovare per nulla una di- 
mostrazione sufliciente del fatto ; ed alcune osservazioni dirette in 
una regione in cui si trovano acque ferruginose, di cui gli abitanti 
fanno loro bevanda quotidiana, ci hanno permesso di constatare che 
non solo non si trovano in questa regione individui pletorici, ma 
ancora che visono molti anemici. Circa le osservazioni di POKROWSKY, 
farö notare che esse sono state fatte su ammalati; e, quando Po- 
KROWSKY parla d’un’ elevazione della temperatura normale, si tratia 
della teımperatura normale degli ammalati, che non puö essere as- 
similata a quella degli individui sani. 

Lo stesso posso dire dell’aumento della escrezione dell’urea; essa 
era stata osservata in alcuni ammalati, e non puö dunque estendersi 
agli individui sani; d’altronde Pokrowsky non determinaya la quan- 
tita d’azoto ingerita per giorno, in modo che l’aumento della quan- 
tita d’azoto eliminata poteva ben essere il risultato d’un’ alimenta- 
zione piü abbondante , come dell’azione del ferro; se realmente 
l’ aumento della escrezione dell’urea non fosse stata determinato 
che dal solo ferro, il peso del corpo ayrebbe dovuto diminuire ; ora 
POKRowsKy nota un aumento di questo peso. 

L’importanza dell’azione, che spiega il ferro nel sangue, appare, 
al contrario, nella maniera piü evidente da ciö che accade, quando 
diminuisc& di quantitä sotto un’influenza qualunque, come nella clo- 
rosi. Allora si osservano disturbi delle funzioni di tutti gli organi: 
avversione al lavoro, al moto, tristezza, debolezza muscolare , in- 
debolimento delle contrazioni del cuore , anoressia , disturbi della 
digestione, di tutte le secrezioni, cefalalgia, vertigini, sonno inquieto, 
insonnio. E tutti questi fenomeni provengono al certo realmente 
dall’insufficienza del ferro nel sangue, perch& spariscono sotto l’in- 
fluenza della medicazione ferruginosa. 

Nelle clorotiche e negli anemici, jl ferro ravviva dunque tutte le 
funzioni e le conduce allo stalo normale, ma non al di la dello 
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stato normale. L’aumento della quantitä dell’emoglobina, poi la se- 
crezione piü abbondante del succo gastrico , ed il miglioramento 
eonsecutivo delle funzioni digestive contribuiscono da prima a que- 
sto rapido ritorno allo stato normale. 

Le iniezioni intravenose, praticate prima da BLAKE, coni sali di 
protossido e perossido di ferro, non ci chiariscono di molto sull’a- 
zione di questo metallo; perocche tutti i fenomeni allora osservati 
dalla parte del cuore e dei vasi, fenomeni che terminano con la 
paralisi cardiaca e la morte, provenivano, non dal ferro, ma dalle 
coagulazioni sanguigne e dalle embolie, a cui dä luogo l’iniezione 
dei composti ferrueginosi. 


Eliminazione del ferro dall’ organismo. 


Una grande quantitä di ferro penetra continuamente nella circo- 
lazione: basta a provarlo I’ eliminazione abbondante di questo me- 
tallo da mille canali diversi. Ora questa eliminazione Suppone neces- 
sariamente un assorbimento proporzionale, senza di che 1’ insufli- 
cienza del ferro nel sangue si tradurrrebbe continuamente con fe- 
nomeni morbosi. 

Ecco le nostre cognizioni sopra questo soggetto. 

Nel sudore, la presenza del ferro & stata dimostrata per la pri- 
ma volta da ANSELMINO ed HERBERGER. VIALE e LATINI hanno tro- 
vato nel sudore, segregato durante un giorno, sotto I’ influenza di 
un calore estremo, 5l milligrammi di ferro. In un caso di ciani- 
drosi, KOLLMANN vi ha trovato del fosfato di protossido di ferro. Ma 
in questa pre$enza del ferro nel sudore non si sa la parte da as- 
segnare alle squame epidermiche che vi sono mischiate. 

Anche nella saliva si trova una piccola quantitä di ferro. WRIGHT 
e ENDERLIN hanno trovato in 100 parti di ceneri di saliva: 5,509 
di principii insolubili nell’acqua: era un miscuglio di fosfato di ferro, 
di fosfato di calce e di solfato di magnesia. 

Il succo gastrico puro, esente di saliva e di materie alimentari, 
contiene costantemente del ferro: 


Succo gastrico del cane 0,1 p. 1000 di fosfato di ferro (C. Scuaipr). 
“ — del montone 0,33 — _ 
_ umano 0,01. — = 
(ottenuto per fistola gastrica) 
Succo gastrico del cane 0,04 — _ (A. Mayer). 


# 
.. Secondo tutte le osservazioni, la bile @ il liquido pel quale si eli- 
mina la maggiore quantitä di ferro , 100 parti di bile fresca con- 
tengono: 


Secondo Young (media di 6 analisi) nell’ uomo 0,0068 Fe 

= (media di 4 amalisi) nel bue 0,0044 — 
Secondo Hoppr-SEyLER e TRıFAnovsky, nell'uomo 0,0045 — 
Secondo Kunken, nel cane. . . . . 2... 0,0060 — 


In un cane di 4 chilogrammi, a cui aveya praticato una fistola 
biliare, KunkeEL ha trovato che la quantitä di ferro che si eliminava 
ogni giorno con la bile era di grm, 0,004 a gr. 0,006. La quantitä 
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di ferro che ogni giorno si elimina con la bile nell’uomo non & de- 
terminata, Se si ammette, con RANKE, che la secrezione della bile, 
nell’adulto, & di 600 centimetri cubi al giorno, si puö supporre che 
la quantitä di ferro contenuta in questi 600 centimetri cubi & di 
srm. 0,0408. Secondo HoPPE-SEYLER, MAHY, JAFFE, la distruzione 
dell’ ematina € la sorgente di questo ferro, come quella della ma- 
teria colorante biliare (bilirubina). Ora, 100 parti di materjia colo- 
rante biliare contengono 1,5 di ferro, mentre 100 parti di ematina 
contengono 9,79 di questo metallo; da ciö KUNKEL ricava la con- 
clusione che, dopo la distruzione dell’ ematina, non vi & che una 
piecola porzione di ferro che sia eliminata, mentre la maggior parte 
e trattenuta nel sangue. Molto probabilmeute — dice KunkEL — il 
ferro si trova nella bile allo stato di fosfato di protossido. 

Secondo BIDDER @ SCHMIDT, il succo pancrealico contiene 0,002 
per 100 di perossido di ferro. r 

Secondo le ricerche di BUCHHEIM e MEYER, CL. BERNARD, GORUP- 
BESANEZ, il muco di lutlo le mucose (digerente, respiratoria, uro- 
poietica) contiene ferro. QUINCKE, e prima di lui KÖLLIKER e MÜL- 
LER, mettono in dubbio la presenza del ferro nel muco intestinale; 
il ferro che vi si trova provverrebbe dalla bile. THIRY non ne avreb- 
be trovato affatto nelle sue esperienze fatte mediante fistole in- 
testinali. 

Nel Zalte di capra e di donna, LIEBREICH e BistrRow hanno tro- 
vato 0,01 per 100 di ferro. Questa quantitä aumenta del doppio sotto 
l’ influenza della medicazione ferruginosa. L’anemia dei poppanti 
puö dunque essere guarita amministrando il ferro alla madre o alla 
nutrice. 

L’orina nello stato normale contiene ferro. Nel pigmento urina- 
rio di SCHERER si trova una materia solubile nell’etere, I’ uroema- 
tina di HARLEY, la quale contiene regolarmente del ferro, In 1 ]i- 
tro di orina, MAGNIER ha trovato 0,007 di ferro. In 1500 centi- 
metri cubi.di orina, quantitä media segregata in un giorno, si 
trova: 


SECOondosEFEITMÄNN-....0 00, u. 05204008 Re 


BecondosMABNIERZaF ih BET a EEE are DI USE 
Secondo HAMBURGER . .. . .. 24.0.00540,01917 — 

— Rn re — 
Secondo BoussinGaULT . . 0202 022.0,00612 — 


Secondo HAMBURGER, 1’ uso dei ferruginosi non fa aumentare la 
quantitä di ferro eliminata con le orine. MAYER dubita che il ferro 
dell’orina provvenga dai reni; potrebbe anche provvenire dalle mu- 
cose degli organi orinari. 

Il pus contiene anche ferro, unito ai globuli purulenti. In 100 
parti di pus, HoPpE-SEYLER ha trovato 0,106 di fosfato di ferro. 

Il ferro che esiste in grande quantitä nelle malerie fecali prov- 
viene da quello ingerito con gli alimenti e non assorbito, e da quello 
eliminato con la bile, col succo pancreatico e col muco intestina- 
le. Secondo FLEITMANN, la quantitä di ferro che si elimina al gior- 
no con le materie fecali €, in media, di grm. 0,038. In animali a 
digiuno, BIDDER e Schmipr hanno trovato, nelle feci, sei a dieci 
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volte pi ferro che nelle orine; ne concludono che l'eliminazione del 
ferro si fa prineipalmente dall’intestino. 

Se faceiamo l’addizione di tutte le quantitä di ferro che si elimj- 
nano per le diverse vie di cui abbiamo parlato , troviamo che la 
quautitä media di ferro eliminata dall’ organismo ogni giorno & di 
5 centigrammi; questa € anche la quantitä media assorbita con gli 
alimenti. 

Si conosce poco l'influenza che esercita 1’ amministrazione tera- 
peutica del ferro sulla composizione e sulla quantita dei prodotti 
di secrezione. Secondo LIEBREICH e BISTROWw, il latte sarebbe segre- 
gato in minore quantitä, ma ayrebbe un peso specifico maggiore. 
Secondo RABUTEAU, la quantitä di orina sarebbe minore, ma l’aci- 
ditä sarebbe maggiore ed anche maggiore sarebbe la sua ricchezza 
in elementi solidi ed in urea. 


Usi terapeutici. — Il ferro @ uno di quei pochi medicamenti sul 
eui valore terapeutico i medici si trovano d’ accordo. Quantunque 
in questi ultimi tempi si sieno elevati dei dubbi sulla sua eflicacia, 
pure tante migliaia di osservazioni parlano in favore di esso, che 
si &@ obbligati a considerarlo come utilissimo e indispensabile in pa- 
recchi casi. Qui tratteremo solamente delle indicazioni del ferro 
considerato in se stesso,; in un capitolo speciale parleremo dei pre- 
parati ferruginosi e dei casi particolari in cui ognuno di essi puö 
riuseire utile. 

Il ferro produce effetti eccellenti in tutti i-casi in cui il sangue 
e povero di globuli rossi (olöigocitemia),; questo fatto era stato giä 
dimostrato dall’esperienza, molto prima che si sapessa 1’ uflicio fi- 
siologico importante che il ferro compie rispetto al sangue e al- 
l organismo in generale. Ecco quali vantaggi si possono ricavare 
da questo metallo nelle diverse forme di anemia. 

I ferrusinosi costituiscono dei medicamenti eccellenti nel tratta- 
mento della clorosi, come si manifesta abbastanza spesso nelle don- 
ne durante il periodo del loro sviluppo. In questo caso si prescri- 
vono insieme ad un buon regime fortificante (carne e latte), con 
l'esercizio all’aria aperta, ecc. Recentemente , & stata attribuita a 
queste misure dietetiche la miglior parte del successo; si deve con- 
venire che esse sono utili, indispensabili anche, ma senza il ferro 
sarebbero insuflicienti a produrre in cosi breve tempo la guarigione; 
sicch& l’amministrazione dei ferruginosi deve avere la parte princi- 
palehel trattamento della clorosi. 

Sie domandato se realmente i ferruginosi attaccavano la clorosi 
stessa e potevano guarirla completamente, e si preteso cheisin- 
tomi soltanto erano soppressi, ma la malattia ricompariva, appenäa 
veniva sospeso l’uso del ferro. L'esperienza dimostra che il ferro 
puö guarire completamente la clorosi, e, se le clorosi molto anti- 
che e molto accentuate gli resistono, almeno i sintomi vengono cor- 
retti, lo stato generale @ migliorato, e questo € anche un risultato 
di non poca importanza. 

L’esistenza di un catarro gastrico controindica l’uso dei ferrugi- 
nosi; prima dunque di amminjstrare questi medicamenti, bisogna 
aver cura di fare scomparire con mezzi adatti i disturbi digestivi, 
ma se questi disturbi dipendono direttamente dallo stato anemico, 
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come accade spesso, allora i ferruginosi saranno il miglior mezzo 
da opporrre loro. Spesso & dificile decidere se i disturbi digestivi 
provvengono da un catarro gastrico 0 dall’anemia; ecco perch& si 
farä bene a prescrivere prima piccole dosi di un preparato ferru- 
ginoso leggiero, che si renderä ancora pil digeribile unendovi so- 
stanze amare ed aromatiche. Se vi & diarrea, si eviterä di prescri- 
vere i ferruginosi prima che quella sia scomparsa. Se vi & costi- 
pazione, si poträ amministrare il ferro, ma si far& bene ad asso- 
ciarvi l’estratto di rabarbaro. Da ultimo, fardö notare che ]’uso dei 
ferruginosi, nella clorosi, deve essere continuato per lungo tempo; 
ad affezione cronica, trattamento cronico. Si poträ pero interrom- 
pere di traito in tratto la cura, per ripigliarla in seguito. Non vedo 
la necessitä di amministrare le forti dosi che TROUSSEAU, fra gli 
altri, raccomanda nella sua Qlinica. 

I ferruginosi saranno anche usati con vantaggio in altri stati ane- 
mici. Cosi, saranno utili durante le convalescenze delle malattie 
acute di lunga durata; ma qui evidentemente il regime avrä una 
parte preponderante. Il ferro saräd anche amministrato con vantag- 
gio alle persone indebolite da forti perdite di sangue, purche non 
si tratti di emottisi o di emorragie attive, perche allora il ferro sa- 
rebbe piü nocivo che utile. Le persone esaurite dagli eccessi vene- 
rei, da polluzioni persistenti, da diarree di lunga durata, o da 
una broncorrea cronica, si gioveranno molto dei ferruginosi; ma 
anche qui bisogna che non vi sia ne infiammazione ne febbre. — 
Nella nalattia di Basedow, l'uso dei medicamenti cosi detti tonici 
e, in primo luogo, del ferro, avrä grandi vantaggi; ma se la ma- 
lattia si presenti, come talvolta accade , in individui robusti, con 
aspetto cianotico, si dovrä evidentemente astenersi dai ferrugino- 
si, ed usarli solamente negli individui pallidi ed anemici. 

Nello stalo cacheltico che succede alle febhri intermittenti di lunga 
durata, l’ uso del ferro puö anche rendere eccellenti servigi, bene 
inteso che si baderä ad allontanare l’infermo dalla regione paludo- 
sa. In questi casi si farä& bene ad associare al ferro il chinino. — 
Le idropisie cachetliche, che riconoscono per causa uno stato idre- 
mico del sangue, e non un’affezione dei polmoni o del cuore, rica- 
veranno un certo vantaggio dall’uso dei ferruginosi: tali sono le 
idremie consecutive alla malaria, alle malattie acute gravi, alle Jun- 
ghe suppurazioni. Quelle che accompagnano le nefriti croniche po- 
tranno indicare l’uso del ferro, nei casi in cui la tensione del san- 
gue nel sistema arterioso non sarä aumentata ed in cui l’ipertrofia 
del ventricolo sinistro non avrä dato luogo ad una compensazione 
completa; nel caso contrario, bisognerä astenersene. — Da ultimo 
i ferruginosi saranno anche usati con vantaggio nelle idropisie che 
succedono alla degenerazione amiloide dei reni o di altri organi. 
Il ferro non farä ritornare indietro la degenerazione, ma, associato 
al iodo e coadiuvato da prescrizioni igieniche convenienti, poträ ral- 
lentare il corso del processo. | 

Nella scrofola e nel rachitismo, i ferruginosi, uniti ad altri me- 
dicamenti (iodo, ecc.), possono essere molto utili, quando la malat- 
tia principale & complicata con l’anemia. Circa la loro utilitä nella 
sifilide, le opinioni sono diverse: gli uni ne lodano l’uso contro lo 
stato cachettico, che succede sia al processo stesso, sia agli agenti 
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eurativi impiegati per combatterlo; altri, come BAERENSPRUNG, SONO 
affatto contrarii a questa opinione, credendo che l’amministrazione 
del ferro puö, in questi casi, avere per risultato di fare comparire 
sintomi sifilitiei fino allora latenti. — Si potranno prescrivere 1 fer- 
ruginosi nella cachessia carcinomatosa ; & superfluo dire che ciö 
sara senza speranza d’influire sul processo stesso. 

In quanto all’uso dei ferruginosi nella Zösöi, MORTON credeva che 
si poteva contribuire , in talune circostanze , a prolungare la E 
deeli ammalati; ma raccomandava di astenersene, quando esisteva 
la febbre o vi era tendenza alle emorragie. L’opinione dei migliori 
osservatori moderni, & che il ferro debba essere bandito dalla cura 
della tisi; cosi pensavano Louis ed altri medici. Ritorneremo an- 
cora su tale quistione. 

Vi sono altri stati morbosi, in cui il ferro poträ essere usato con 
vantaggio ; come nelle anomalie della menstruazione. Nei casi di 
mestruazione molto abbondante , i ferrueinosi saranno utili come 
agenti stittici diretti ; nell’amenorrea sara anche utile , ammesso 
che la causa dell’amenorrea sia l’anemia. In certe affezioni del si- 
stema nervoso , il ferro poträ anche essere utile ; perö non s’ ap- 
plica direttamente alla nevrosi ; solo facendo sparire lo stato ane- 
mico, da eui dipende tale nevrosi,il ferro poträ arrecare vantaggio. 

Vi sono circostanze in cui, non si dovra fare uso dei ferrugi- 
nosi , 0 almeno € necessario amministrarli con prudenza. Cosi 
debbono porsi da banda, quando vi & febbre; la frequenza del polso 
evidentemente non li controindica, che quando essa dipende dalla 
febbre ; in un individuo anemico, invece nell’assenza della febbre, 
essa non impedirä per nulla 1’ uso, del ferro. L’uso di questo me- 
tallo sar& anche evitato con la mageior cura nelle persone pleto- 
riche, minacciate da congestioni del capo. Quelle di pelle fina, 
soggette alle epistassi, che hanno l’habitus tubercoloso, non dovran- 
no neppure essere sottoposte alla cura del ferro. La loro pallidezza 
abituale & spesso causa d’errore ; specialmente se trattasi d’ una 
giovanetta, sicrede che sia la clorosi; ma esaminando attentamente 
gli apici dei polmoni, si scovre l’esistenza d’una infiltrazione inci- 
piente. Se si comincia allora una cura ferruginosa, si osserverä spesso 
che l’ammalato riprende le forze, l’appetito, e le guancie si colo- 
rano; ma tutto ad un tratto scoppierä un’emottisi, e la tisi entrerä 
in una via di progresso. Tuttavia parecchi osservatori raccoman- 
dano i ferruginosi in certi casi di tubercolosi incipiente; dobbiamo 
convenire che la questione non & ancora giudicata definitivamente; 
ma, riferendoci alla nostra prattica , dobbiamo dare il consiglio di 
astenersi dai ferruginosi nei casi, di cui abbiamo parlato. — Le al- 
terazioni valvolari del cuore controindicano , in modo generale , 
l’ uso dei ferruginosi. Questa controindicazione & assolula, se trat- 
tasi d’una affezione valvolare accompagnata da cianosi , da stasi 
nella piccola eircolazione. Se la malattia cardiaca & accompagnata 
da pallidezza della pelle, se trattasi, per esempio, d’un restringi- 
mento dell’orifizio aortico, si potranno allora usare i ferruginosi , 
ma sempre con molta prudenza; lo stesso sarä se si tratti d’ un 
ammalato spossato ed anemico per un lungo reumatismo, ed affetto 
da una malattia valvolare incipiente , qualunque sia. I ferruginosi 
potranno allora usarsi , non solo senza inconvenienti , ma ancora 
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con vantaggio.— Si @ giä parlato della controindicazione che risulta 
dall’ esistenza d’una perturbazione digestiva, non dipendente diret- 
tamente dall’ anemia. — Finalmente, farö notare, che nelle donne, 
la cui mestruazione e molto abbondante , saräd bene interrompere 
!’ uso del ferro nel momento dell’ epoca mestruale ed anche un po 
prima. 

Circa il modo d’ amministrazione dei ferruginosi, la esperienza 
ha notato da molto tempo che le dosi elevate non presentano alcun 
vantaggio, perche non puö esserne assorbita che una piccola quan- 
titä, il resto camminando attraverso il tubo digerente e potendo dar 
Juogo meccanicamente ad un’irritazione della mucosa. La dose di 0,10 
a 0,20, due o tre volte al giorno basterä. Il momento piü favorevole 
per amministrare questi medicamenti , @ il momento in cui la se- 
crezione del succo gastrico € piü abbondante, cioe a dire durante o 
dopo il pasto. 


Preparalti di ferro 


La materia medica € molto ricca di preparati ferruginosi. Ma 
questa ricchezza non presenta grande utilitä ; poiche usati in pic- 
cole dosi o molto allungati, tutti questi preparati hanno la stes- 
sa azione generale. Perciö ci occuperemo solamente dei piü im- 
portanti. 

Secondo noi, quattro di questi preparati potrebbero essere per- 
fettamente sufficienti pei bisogni della pratica. 
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Sono quelli che si usano per produrre gli effetti generali di cui 
abbiamo parlato finora. Ordinariamente si uniscono ad essi le so- 
stanze aromatiche, come la cannella, la corteccia d’ arancio, per 
attenuare la loro azione nociva sulla digestione. 


FERRO PoLvErızzato — Polvere fina di un grigio cenerino. Si scioglie 
negli acidi del succo gastrico, dando luogo ad uno sviluppo d’idrogeno, 
Questo sviluppo d’ idrogeno spesso & accompasnato da uno sviluppo di 
acido solfidrico, a causa della presenza frequente di un poco di solfuro 
di ferro polverizzato. 


Dosi. — 0,10 a 0,50 pro dosi (2,0 pro die), in polvere o in pillole. 


FERRO RIDOTTO DALLYIDROGENO. — E una polvere piü fina della prece- 
dente e che non contiene, come quella, solfuro di ferro. Merita dunque 
la preferenza, tanto piü che & perfettamente insipida (1). 


Dosı. — 0,05 — 0,25 pro dosi (1,0 pro die), in polvere, in pastiglie, 
in pillole. 


Ipraro DI PERossıDo DI FERRO — Fe?O? + 3H?0. — Polvere fina di un 
rosso bruno, solubile nell’ acqua, per conseguenza inodore ed insipida. 


(}) II Chimico Favilli ha messo in commereio un ferro ridotto dall’ idrogeno 
e per premunirlo dall’ossidazione, Jo ha chiuso in ampolline di vetro, le quali si 
rompono nel momento della amministrazione del farmaco. 
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Dosı. — 0,10 - 0,50 pro dosi (2,0 pro die) in polvere, in pillole. 


SACCARATO DI PEROSSIDO DI FERRO SOLUBILE — Polvere di un rosso bru- 
no, di sapore stittico dolciastro, facilmente solubile nell’ acqua. La sua 
composizione non & bene conoseiuta. Siccome non contiene che il 8 per 
100 di ferro, si deve amministrare a forte dose (0,5—2,0). 


SCIROPPO DI PEROSSIDO DI FERRO SOLUBILE — Liquido bruno, chiaro,.di 
sapore stittico, dolciastro. Non contiene che 1 per 100 di ferro. Si am- 
ministra a cucchiaiate da caffe, sino a 50 grammi pro die. j 


CARBONATO DI PROTOSSIDO DT FERRO. CO’Fe. — Passa molto facilmente 
allo stato di idrato di perossido di ferro. Costituisce l’elemento essenziale 
di molte sorgenti minerali ferruginose. Gli sono state attribuite proprietä 
specijali nel trattamento di certe nevrosi, specialmente delle nevralgie e 
della corea. E stato usato sopratutto nelle nevralgie del quinto paio. 
Se ne & ricavato qualche vantaggio (Hurcnınson e molti altri), ma an- 
che i rovesci sono stati numerosi (Frank ed altri). Insomma pare che 
non agisca diversamente dagli altri ferruginosi; non riuscirebbe dunque 
che nei casi in cui le nevralgie fossero sotto la dipendenza di uno stato 
anemico. Bisogna convenire perö che in molte osservazioni in cui & detto 
che il carbonato di ferro era riuscito, non si nota la esistenza di uno 
stato clorotico o ceachettico ; la costituzione degli individui sottoposti al 
trattamento & ancora detta vigorosa. 

Pare inutile prescrivere questo sale in forti dosi (1,0-5,0). Basterä 
la dose di 0,05-0,50, in pillole (con radice di altea) (1). 


CARBONATO DI FERRO ZUCCHERATO — Polvere grigio-verdastra, di sapore 
dolce, stittico. Rappresenta il 20 per 100 di carbonato di ferro, Con- 
tiene anche bicarbonato di soda e zucchero. — 0,50—2,0 pro dosi (10,0 
pro die). 

Pillole di carbonato di ferro di Vallet. — Ognuna di queste pillole 
contiene 0,05 dı carbonato di ferro. 


PROTOCLORURO DI Frrko. FeCl?. — Sale igrometrico , d’un verde palli- 
do, che si ossida molto facilmente all’ aria. Ragurzau l’'ha molto racco- 
mandato; ma non merita tutti gli elogi di cui & stato lloggetto, perche® 





(1) Come una formola empiricamente provata deve indicarsi la massa pillola- 
re in origine fornita da Blaud, vivamente raccomandata da Niemeyer sopra- 
tutto nella cura della clorosi , dalla composizione della quale (solfato di ferro, 
carbona®b di potassa ana grammi 15, polvere di radice di altea gram, 2, gomma 
adragante q. b. per far pillole 120. Da prendere 2-4 pillole 3 volte al giorno) 
immediatamente risulta, che con la stessa insieme al carbonato di ossidulo di ferro 
(prodotto dalla decomposizione nella massa pillolare) simultaneamente vengono 
introdotte. grandi quantitä di un sale di potassa (solfato di potassa ). Pel momento 
deve rimanere in dubbio, se mai la grande efficacia di questo preparato di ferro 
negli stati di spinta oligocitemia , oltre della facile digeribilitä del rimedio , sia 
riposta anche nel fatto, che cio& oltre al ferro giunga nell’organismo un secondo 
elemento dei corpuscoli rossi del sangue , vale a dire la potassa ; in tutti i casi 
perd la combinazione di entrambe le suddette materie, secondo lo stato attuale 
della chimica del sangue, ci sembra abbastanza razionale. Noi soltanto non siamo 
d’ accordo sulla gran dose delle pillole che si somministrano , secondo i consigli 
del Blaud e del Niemeyer. 

Fa mestieri che uno studio ben fatto sulla quantitä del ferro eliminato per le 
feci e per le urine chiarisca meglio il fatto, Ma il fatto clinico esiste e bisogna 
cedere pel momento. | 
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x 


passa molto facilmente allo stato di perelornro, che & un sale estrema- 


mente stittico. — 0,01-0,1 pro dosi (0,5 pro die). 


LATTATO DI PROTOSSIDO DI FERRO. — Polvere giallastra, pochissimo so- 
lubile nell’ acgua, Non & meglio assimilabile degli altri ferruginosi, — 
0,05-pro dosi (1,0 pro die), in pillole, in polvere o in pasticche. 


ÜITRATO DI PEROSSIDO DI FERRO. — Polvere d’un bruno rossastro, facil- 
mente solubile nell’acqua. 
Alle stesse dosi del precedente. 


CITRATO DI FERRO ANMONIACALE. — 0,1—-0,5 pro dosi (2,0 pro die). Sca- 
glie trasparenti, colore granato, molto solubile nell’ acqua, inalterabile 
all'’arıa, quasi affatto sprovvisto di sapore astringente (1). 


FosFATO DI PROTOSSIDO DI FERRO. — 0,1-0,5 pro dosi (2,0 pro die). 


x 


PıroFosFATO DI FERRO, — BE la base di parecchi preparati , in cui & 
associato ad altri sali , perch® da solo & quasi insolubile nell’ acqua. 
Questi preparati, molto usati in Franeia, non sono in uso da noi. Tut- 
tavia si usa molto, da qualche tempo, un’ acqua fosfato-ferruginosa che 
contiene per 150 parti di liquido, 0,05 di pirofosfato di ferro. Questa ac- 
qua non affatica lo stomaco, non turba per nulla la digestione, e conviene 
sopratutto alle persone, di cui bisogna curare il tubo digerente. 


PIROFOSFATO DI FERRO CITRO-AMMONIACALE. — Preparato elegante. Binz 
ne raccomanda l’uso nei fanciulli. — 0,1—0,5 pro dosi (2,0 pro die). Sca- 
glie giallastre o masse verdi trasparenti, solubili nell’ acqua, quasi af- 
fatto sprovviste di sapore atramentario. 


PIROFOSFATO DI FERRO E DI SODA.— Alle stesse dosi del precedente. Pa- 
gliucole brune, solubili nell’acqua, pochissimo sapide. 


ESTRATTO DI MELE FERRUGINOSO. — (Vedi Zintura di mele ferrugino- 
so). — 0,2—0,5 pro dosi (2,5 pro die); in pillole o in soluzione. Questo 
estratto contieno 7 a 8 per 100 di ferro alla stato di malato impuro (2). 


Supplemento 


ACQUE MINERALI FERRUGINOSE. — Non sono piüu usate per bagni, poiche 
oggi si sa che il ferro, che esse NEED, non puO essere assorbito 
dalla pelle (3). 


(1) II Dottore Ciaramelli nell' ospedale degl’Incurabili ha usato per il primo con 
ottimo successo le iniezioni sottocutanee di eitrato di ferro nella cura della clorosi 
e dell’ anemia non dipendente da cause ineurabili, in casi, in cui il ferro dato 
internamente non veniva assorbito e non produceva quindi nessuno effetto terapico. 
L’ autore sta continuando si belle esperienze , mettendo a profitto tutte le risorse 
dell’ odierna medicina, per renderle rigorose ed indiscutibili. 

(2) Ultimamente ha fatto molto parlare di s& il ferro dializzato di Bravais che 


non & veramente come dicevasi un perossido di ferro liquido, ma ossicloruro tri- 


basico di ferro. Si dä alla’dose di 5-30 gocce in nn poco d’ acqua. 

Il Farmacista Prota Giurleo ha composto pure un ferro dializzato che esaminato 
da esimii chimici & stato dichiarato non dissimile da quello del Bravais. 

Il primitivo fervore per questo preparato va terninando. 

(8) Essendo noi tra i fautori del nessuno assorbimento dei preparati di ferro 
attraverso la pelle sana non possiamo convenire coll’esimio autore nel BeUmEE 
i bagni ferruginosi di nessuno effetto una 
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Le acgqne minerali ferruginose sono indicate negli stessi casi degli al- 
tri ferruginosi. Prese alla stessa sorgente, possono offrire dei vantaggi. 
La loro situazione nelle regioni montuose , 1’ esercizio in piena aria, a 
cui gli ammalati sono sottoposti, l’aumento dell’appetito, che ne & la con- 
seguenza, sono eircostanze favorevoli alla guarigione. Nella prescrizione 
di queste acque, bisognerä tener conto degli altri elementi (acido car- 
bonico, solfato di soda, cloruro di sodio, carbonato di soda), che entrano 
nella loro composizione. 

Nella maggior parte di queste acque minerali, il ferro si trova allo 
stato di hiearbonato o di solfato di protossido. Vi sono un gran numero 
d’ acque saline, alcaline, clorurate, che contengono proporzioni minime 
di bicarbonato di ferro; ma il ferro spiega qui un’azione quasi insigni- 
ficante. 

Perch® un’ acqua sia detta ferruginosa , bisogna che contenga una 
quantitä& molto notevole di questo metallo ; d’ altronde questa quantitä 
non & mai considerevole; in media, essa & di 0,10 di carbonato di ferro 
su 1000 grammi d’ acqua. Tutte le acque ferruginose sono fredde; la 
temperatura piüu alta & 20° C. E importante tener conto dell’altezza in 
cui esse si trovano rapporto al livello del mare. La sorgente piü alta 
e quella di Saint-Moritz (circa 5500 piedi); poi vengono una serie di 
sorgenti tra 2000-1000 piedi (Reinerz, Rippoldsau, Antogast, Griesbach, 
Elster, Alexisbadt, Lobenstein, Franzesbad, Altwasser, Cudowa, Peter- 
sthal, Liebenstein, Spa, ece.); fra quelle che sono a meno di 1000 piedi, 
eiterö quelle di Schwalbac, Pyrmont, Bruckenau, Driburg, Boklet, ece. 

Le sorgenti piü importanti sono: 

a. Sorgenti ferruginose pure, la cui azione & dovuta esclusivamente al 
ferro: 1° Schwalbach, nel Taunus; 2° Spa, nel Belgio; 3° Alexisbad, nel- 
Harz; 4° Allwasser, Flinsberg, nella Slesia; 5° Brückenau nei monti 
Rhön (molto debole); 6° Freinwalde, provincia di Brandeburgo, vieinanze 
di Berlino; 7° Lobenstein, nel Fürstenthum Reuss; 8° Liebenstein , nel 
Meiningen; 9° Muskan, nell’alta Lusazia; quantitd abbastanza grande di 
carbonato e di solfato di protossido di ferro, solo aleune tracce d’acido 
carbonico. Poco usate, | 

b. Sorgenti alcaline saline contehenti ferro: Franzensbad, Elster, Ma- 
riensbad, Tarasp. j 

e. Acque clorurate sodiche contenenti ferro: Kissingen , Kreuznach , 
Rehme, Dürkheim. 

d. Sorgenti ferruginose contenenti, in moderata quantitä, solfato di so- 
da, carbenato di soda, carbonato di magnesia e di calce, solfato di calce 





Mettendo anche da banda l’azione irritante dei sali ferrici sulla cute, non pos- 
Siamo negare che |’ eccesso dell’ acido carbonico contenuto nelle acque [errugino- 
se, producendo una benefica stimolazione sulla cute, risveglia in certo qual modo 
Vattivitä funzionale di essa con grande giovamento della nutrizione generale. Cer- 
tamente i benefici effetti di questi bagni sono da attribuirsi anche alla bassa tem- 
perature di queste acque ed alla loro azione elettrica; & fuor di dubbio che usando 
la doceia concorrerä anche l’azione meccanica. - 

Di modo che in tutti quei casi in cui l’uso dei preparati ferruginosi & indicato 
e se non vi siano controindicazioni speciali, si possono anche praticare i bagni 
ferruginosi. 
 JI prof. Morisani in una recente pubblicazione ha dichiarato essere molto utili 
i bagni ferruginosi in diverse malattie uterine croniche. k 

Nello stabilimento del Chiatamone si praticano i bagni ferruginosi con la cele- 
bre acqua ferrata di Napoli molto abbondante di acido carbonico. 
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e di magnesia: 1° Pyrmont, nel Waldek: & considerata come tipo delle 
acque ferruginose, & una delle sorgenti piü frequentate; 2° Driburg, in 
Westfalia, 3° Boklet, nelle vieinanze di Wissingen; 4° Reinerz, Cudowa, 
nella Slesia; 5° Antogast, Petersthal, Griesbach, Freiersbach, Rippoldsau, 
nella vallata di Kinzing e Rench, nella Foresta Nera di Baden ; 6° 
Saint-Moritz, nell’alta Engadina. 


ll. — TINTURE FERRUGINOSE. 


Sono composti ferruginosi sciolti nell’ alcool, nell’etere o nel vi- 
no. Nella loro azione si deve dunque considerare quella dell’agente 
dissolvente (secrezione piü abbondante di succo gastrico) e quella 
del ferro. : 

Queste tinture ferruginose sono adoperate per lo stesso scopo dei 
preparati ferruginosi propriamente detti. Si prescrivono a preferenza 
alle persone deboli, la cui digestione si turba facilmente. Hanno il 
vantaggio di essere meslio tollerate. 


TıntUrA D’ESTRATTO DI MELE FERBUGINOSO. — 1 parte d’estratto di mele 
ferruginoso su 9 parti d’alcoolato di cannella. L’ estratto di mele fer- 
ruginoso & un preparato molto incostante, che contiene in media 7 per 
100 di ferro ; la sua azione ferruginosa & dunque molto debole. — Dosi: 
0,5-2,5 pro dosi (10-50 gocce). 


TINTURA ETEREA D’ACETATO DI FERRO.— 9 parti d’acetato di ferro 1ı- 
quido, 2 parti d’alcool rettificato , 1 parte d’etere acetico. Contiene 6 
per 100 di ferro. Liquido di odore etereo, di colore bruno fosco. 0,5-2,5 
pro dosi (10-50 gocce). 


TınTURA ETEREA DI PERCLORURO DI FERRO. — Miscuglio di 1 parte di 
pereloruro di ferro liquido con 4 parti d’etere. Non contiene che 1 per 
100 di ferro 0,5-1,5 (10-30 gocce). | 

Noterd ancora la tintura di protocloruro di ferro, quella di percloruro 
e di tartrato di ferro. Questi preparati sono affatto inutili. Il vino fer- 
ruginoso (soluzione d’un composto ferruginoso nel vino) @ un prepa- 
rato, che deve essere abbandonato. Invece di guastare il vino buono col- 
- ]’ aggingervi il ferro, & preferibile prendere prima una tintura ferrugi- 
nosa e poi bere il vino pro. 


-“ III. — FERRUGINOSI EMOSTATICI. 


Molto diluiti, questi preparati agiscono come gli altri ferruginosj; 


concentrati, hanno un’ azione caustica e coagulante. 1] loro rap- 


presentante piü importante & il ferro. Bisogna distinguere un per- 


cloruro di ferro anidro, Fe?Cl?.o Fe?Cl*, e un percloruro di ferro 


cristallizzato, Fe Cl? + 12 H2O. Quest’ ultimo si presenta in forma 


d’una massa cristallina, gialla, deliquescente, facilmente solubile, 
avente un leggiero odore di acido cloridrico. Serve a preparare il # 


percloruro di ferro liquido. - 


PERCLORURO DI FERRO LIQuIDo. — Liquido chiaro , giallo bruno , con- ® 
tiene il 15 per 100 di ferro o 43,5 per 100 di pereloruro di ferro 


anıidro, 
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Azione fisiologica. — Introdotto nello stomaco in soluzione estre- 
mamente allungata, questo sale si trasforma in protocloruro; allora 
dunque agisce come i ferrugsinosi propriamente detti. 

Una soluzione un poco piü concentrata sviluppa un sapore stit- 
tico molto disgustoso. Questa soluzione deve essere molto concen- 
trata (50 per 100) perche possa provocare una contrazione vasco- 
lare, la quale, per altro, € lungi dall’essere tanto forte quanto quella 
che si ottiene con le soluzioni di nitrato d’argento o di un sale di piom- 
bo. Questa contrazione non si produce che sulle arterie e sulle ve- 
ne; i capillari restano dilatati. Nello stesso tempo chei vasi si con- 
traggono, il sangue che essi contengono si coagula e perde la sua 
colorazione rossa Se questa coagulazione non si produce, la con- 
trazione vascolare fa anche difetto. Cosi, le soluzioni di percloruro 
di ferro che non fanno coagulare il sangue non fanno neppure con- 
trarre i vasi (esperienze fatte da ROSENSTIRN e da RossBAcH sul me- 
sentere della rana). Il percloruro diferro deve dunque la sua azione 
emostatica alla sua proprietä di far coagulare il sangue, e non vi 
e nessun altro corpo che possegga questa proprietä ad un cosi alto 
grado. Basta una goccia di percloruro di ferro liquido per far coa- 
gulare tutto il sangue che puö contenere un bicchiere da saogio, 
e la coagulazione € tanto completa che , rovesciando il bicchiere, 
il sangue non si versa. Questa proprietä coagulante puö esercitarsi 
ad una certa profonditä, quando il liqnido @ portato sopra una fe- 
rita sanguinante. Infatti HUSEMANN Tiferisce che avendo applicato 
del percloruro di ferro liquido sopra una ferita che interessava il 
labbro superiore e la porzione alveolare della mascella superiore, 
nella notte l’infermo mori con un attacco d’apoplessia, consecutivo 
ad un’embolia cerebrale. 

L’azione coagulante del percloruro di ferro e@ dovuta alla forma- 
zione di albuminati in parte insolubili. A questa stessa causa & do- 
vuta l’azione caustica che esercitano le soluzioni concentrate di per- 
cloruro applicate sulla pelle e sulle mucose. L’introduzione di que- 
ste soluzioni nel tubo digerente produce una gastroenterite che puö 
essere seguita da morte. 

Un tempo si credeva che il percloruro di ferro, amministrato, 
internamente, poteva penetrare nella eircolazione, dar Juogo ad una 
contrazione vascolare ed arrestare cosi delle emorragie, per esem- 
pio, le emorragie renali, le uterine, ecc. Oggi sappiamo che una 
soluzione allungata di percloruro di ferro non produce contrazione 
vascolare, anche applicata direttamente, e d’altronde, se questo com- 
posto penetrassse tal quale nella circolazione , dovrebbe dar luogo 
a coagulazioni sanguigne, trombosi ed embolie. 


Usi terapeutici. — Il percloruro di ferro non deve essere usato 
che come emostalico. Non conviene che nei casi in cui la sede 
dell’ emorragia & direttamente accessibile ad un’ applicazione diretta. 
La sua amministrazione per via interna, nello scopo di combattere 
emorragie provenienti da organi interni, per esempio le emottisi, 
non & affatto razionale. Si poträ ricorrere ad esso nelle emorragie 
dello stomaco e dell’ intestino, qualunque ne sia la causa, nelle e- 
morragie traumatiche, nelle metrorragie, nelle epistassi, ecc. ; ma 
non si dimenticherä che, quantunque in casi affatto eccezionali, puö 
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produrre embolie mortali. — E stato anche iniettato in cavitä aneu- 
rismatiche, in flebectasie e teleangiectasie ; si citano alcuni buoni 
risultati di questo modo d’agire ; ma j pericoli ne sono cosi gravi, 
che ogei questo modo di trattamento & quasi interamente abbando- 
nato. Questi pericoli consistono in ciö che |’ iniezione di percloruro 
di ferro puö produrre embolie mortali, se non si bada a comprimere 
il vase al disopra e al disotto del tumore,, ed in ciö che !’irrita- 
zione prodotta dal liquido puö essere tanto violenta da provocare 
un’ infiammazione capace di produrre aceidenti mortali. In presenza 
dunque di queste affezioni, si farä bene a ricorrere ad altri metodi 
di cura specialmente alla compressione ed all’ elettropuntura. — Il 
percloruro di ferro & stato anche usato per inalazioni,; ma gl’ in- 
convenienti che puö presentare questo metodo (irritazione della 
bocca, disturbi digestivi) spesso fanno esitare ad usarlo. Vi si puö 
perö ricorrere nelle emottisi ribelli (WALDENBURG); l’esperienza ci 
apprende che in questo caso non eceita la tosse. La soluzione stit- 
tica sarä di 5,0-25-0 su 500; la soluzione astringente , di 1-10 su 
500. E stato pure usato nel trattamente delle blennorragie, per 1o- 
zioni sulle ulcere con suppurazione fetida; ma abbiamo altri medi- 
camenti a cui, in questi casi si dovrä dare la preferenza (l). 


Dosı. — Internamente, 3-5 gocce pro dosi ; meglio in un veicolo mu- 
cilaginoso, mucilagine d’ avena, di riso, ecc. Per usarlo esternamente, 
come emostatico, se ne imbevono delle faldelle, che sı spremono e sı ap- 
plicano sulla superficie sanguinante. Se si tratta d’ iniettarlo in una ca- 
vita vascolare, si fa l’iniezione con la siringa di Pravaz ; la quantitä 
sara di 2 a 3 gocce solamente. La soluzione da iniettare contro la blen- 
norragia sar& di 1-9. :150-200. 


SOLFATO DI PROTOSSIDO DI FERRO PuRo. So’Fe+7H?O — Cristalli verdi, 
eflorescenti, facilmente solubili. Umidi, assorbono 1’ ossigeno dell’ aria, 
e prendono una colorazione bruna;; allora non & piü solfato di protos- 
sido, ma solfato di perossido. 


Azione fisiologica. — Una soluzione molto allungata di questo 
sale, amministrata durante un certo tempo, produce gli effetti dei 
ferruginosi propriamente detti; ma la digestione ne risente dippiu, 
la costipazione @ maggiore. 

Una soluzione concentrata, per la sua proprietä di far coagulare 
l’ albumina, produce effetti caustici, provoca una gastroenterite ; & 
la stessa azione, quantungue meno pronunziata, di quella del per- 
cloruro di ferro: R x 

Questo sale ha anche proprietä antiputride ; distrugge 1 bacterii; 
ma queste proprietä sono cosi deboli, rispetio a quelle di altre so- 
stanze, che non meritano che vi ci fermassimo sopra. 


(1) Il Prof. M. Semmola si giova molto del percloruro di ferro nella Be 
ragia, nel morbo maculoso di Werlof e nello scorbuto. Nella emorragia renale i 
rimedio & razionale, perche il ferro eliminandosi per i reni abbandona Yalbumina 
con euiera in combinazione, riprende la forma solubile e riesce cosı astringente. 

Nello scorbuto e nel morbo maculoso di Werlof I esperienza clinica , ‚che & la 
guida sagace di chi sa osservare, ha dato buoni risultati all’ esimio elinico. Cer- 
tamente non si sa spiegare il meccanismo di azione, come non Sı sa l’essenza vera 
delle cennate malattie, 
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Uso terapeulico. — Incominceremo dal dire che il solfato di ferro 
& superfluo in terapia. La sua eflicacia come disinfettante & dub- 
bia, e d’altra parte vi sono tanti altri disinfettanti a cui non puö 
essere paragonato. 

Non si amministra piü internamente contro l’anemia, perch& pro- 
duce troppo facilmente disturbi digestivi. E stato raccomandato con- 
tro il diabete, la tubercolosi, !' elmintiasi , le febbri intermittenti, 

Talvolta si prescrive anche come astringente nei calarri cronici, 
particolarmente in quello dell’ inlestino. Secondo l’esperienza, non 
si deve usare che nelle diarree indipendenti da qualunque processo 
ulcerativo, ma vi sono molte altre sostanze che possono essergli 
preferite ; quindi il suo uso qui @ interamente superfluo. 

E stato pure prescritto come emoslalico, ma gli si preferiranno 
sempre altri composti, sopratutto il percloruro di ferro 

Esternamenle, & stato usato negli stessi casi del tannino ( veg- 
gasi lo studio di questo composto). E stato pure usato per inala- 
zioni ; ma gli si devono preferire il tannino e l’allume, e, se si vo- 
lesse usare un sale di ferro, bisognerehbe dare la preferenza al per- 
cloruro. — Il solfato di ferro @ stato anche molto preconizzato, in 
questi ultimi tempi come disinfeltante. E certo che esso sopprime 
l’odore delle materie fecali e di altre sostanze in putrefazione, sia 
provocando la decomposizione dell’ idrogeno solforato e dando luogo 
alla’ produzione di un solfuro di ferro , sia distruggendo gli orga- 
nismi inferiori, animali o vegetali, che producono la putrefazione. 
Ma questa proprietä antiputrida € estremamente debole e non puö 
essere paragonata a quella degli acidi minerali, dell’ acido fenico e 
dell’ acido salicilico. Si & detto anche che il solfato di ferro era ca- 
pace di distruggere i germi morbosi, come quello del colera ; que- 
sta questione @ stata molto aeitata in questi ultimi tempi, e l’espe- 
rienza ha provato che le materie dei cessi, quantunque trattate e- 
nergicamente col solfato di ferro, continuavano egualmente ad es- 
sere focolai per la propagazione del colera. 


Dosı E prEPparRarı.— 1. Solfato di ferro puro, 0,01-0, 10 pro dosi (0,5 
pro die), in pillole o in soluzione. — Wsternamente, per bagni, 100 120 
grammi per un bagno. Per iniezione, nei catarri ceronici, 0,1-0,2:10; 
come stittico, 2:10. Si mischia col carbone, con la mirra, ecc., nella 
proporzione di 1: 2-3, per farne polveri disinfettanti. 

2. Solfato di ferro impuro. — Solo esternamente. 

3. Solfato di ferro secco. — A dosi minori della meta. 

4. Pillole di aloe e di ferro, pillole italiane nere. — Parti eguali di 
solfato di ferro e d’aloe. Ogni pillola pesa 0,1.—1-2 pillole pro dosi. Su- 
perflue. 

5. Solfato di Dh di ferro e d’ammoniaca. — en dicesi , 
proprietä antielmintiche. Superfluo, 

6. Solfato di perossido di ferro liquido. — Usato solo per la prepa- 


razione dell’antidoto dell’arsenico, 


AceraTo DI FERRO LIQUIDO.—Liquido rosso bruno, dell’odore dell’aceto, 
eontenente 8 per 100 di ferro. La stessa azione Asiologica di waslis del 
solfato di ferro. 

In ‚terapia & disusato, 

NITRATO DI PEROSSIDO DI FERRO. — Disusato. 
NOTHNAGEL @ ROSSBACH, — Mat. med. i 19 
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ÄNTIDOTO DELL'ARSENICO. — Idralo di perossido di ferro allungato. — 
Bisogna che sia preparato di fresco prima di usarne perch®e facilmente 
si decompone e perde la sua attivitä. Ecco come si prepara: 

Si mescolano 60 parti di solfato di’ perossido di ferro liquido con 120 
parti d’acqua ; a questo miscuglio si aggiungono 7 grammi di magne- 
sia calcinata, precedentemente sciolti in 120 parti d’acqua. Si agita for- 
temente il miscuglio, finche si sia ottenuta una pappa omogenea, d’un 
bruno rossastro, di sapore alquanto amaro. Questa pappa ® un composto 
didrato di perossido di ferro, di solfato di magnesia, e di magnesia cal- 
einata. 


Azione fisiologica ed uso lerapeulico. — Questo miscuglio, pro- 
posto da BunsEn, costituisce uno dei migliori contravveleni dell’ar- 
senico ; produce la formazione di un arsenito di perossido di ferro 
e di un arsenito di magnesia; bisogna perö che il veleno ingerito 
sia ancora nel tubo gastro-intestinale,, poiche una volta assorbito 
i suoi effetti non possono piu essere neutralizzati. Si tratta dunque 
qui di un antidoto chimico, enon di un antidoto fisiologico. L’ar- 
senito di ferro e quello di magnesia sono insolubili nell’acqua, ma 
possono sciogliersi nei liquidi intestinali, e potrebbero allora essere 
assorbiti. E dunque indispensabile di far prendere,, prima o dopo 
l’amministrazione del contravveleno, un purgante salino (solfato di 
soda o di magnesia) ; l’azione purgativa libera rapidamente 1’ or- 
ganismo da questi composti, la cui presenza troppo prolungata nel- 
l’ intestino potrebbe divenir pericolosa. 

L’ antidoto dell’ arsenico deve essere prescritto in forti dosi. Si faranno 
prendere una o due cucchiaiate da tavola ogni cinque minuti, per un 
tempo molto lungo. La dose di solfato di magnesia sara& di 15 grammi. 

CIANURO GIALLO DI FERRO E DI PoTAssıo. — K’FeC®N® + 3H?0, — Grossi 
eristalli gialliÄ, di sapore amaro doleiastro, che non si deeompongono in 
presenza dell’ aria., | e 


Azione fisiologica ed uso terapeulico. — Questo sale non puö 


agire come ferruginoso ; poiche dopo la sua ingestione non lascia. 


sviluppare ferro ; si elimina con l’orina in istato di ferro- 0 ferri- 
cianuro potassico. La sua sola proprietä che sia stata bene consta- 
tata, & quella di aumentare i movimenti peristaltici dell’ intestino e 
di provocare cosi la diarrea. 

E un buon antidoto di parecchi sali di metalli pesanti, con cul 
forma ferrocianuri insolubili. E stato raccomandato sopratutto negli 
avvelenamenti coi sali caustici di rame e di ferro. In questi cası, 
si dä nella dose di 1 a 2 grammi. 


V. — MISCUGLI E COMBINAZIONI DEL FERRO 
CON ALTRI MEDICAMENTI. 


Questi composti (ioduro di ferro e d’ammonio, tartrato di ferro 
e di potassa) non sono solamente superflui , ma bisogna rifiutarli. 
Infatti & preferibile usare isolatamente , per esempio , il ioduro di 
potassio ed il ferro che il ioduro di ferro, ecc. 
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1. Proroiovuro vı Ferro. Fel?.—Massa lamellosa grigia. Una soluzione 
acquosa di questo sale lascia precipitare con | evaporazione una massa 
di un verde chiaro Fe]? +4H?O. Si decompone con la massima facilitä. 

La sua azione sull’ organismo & quella del ferro e del iodo ( veggasi 
lo studio di questi due corpi). 2 


Uso terapeutico.— E stato usato nei casi che richiedono I’ am- 
ministrazione simultanea del ferro e del iodo: cosi , nella scrofo- 
losi, nella sifilide, in individui pallidi, depressi; cosi, nella clorosi 
. delle persone scrofolose ; in parecchi altri casi, specialmente nei 
“ casi di degenerazione amiloide, di gonfiamento del fegato e della 

milza, in seeuito a febbri intermittenti inveterate. Il valore di que- 
sto composto & stato oggetto di opinioni molto diverse ; altravolta 
era molto preconizzato. Ossi si domanda se realmente &@ superiore 
a qualunque .altro preparato ferruginoso; per risolvere la questione, 
occorrerebbero osservazioni comparative. In tutti i casi, non Si deve 
farne uno specifico, perche si & arrivati sin 1A. 


Dosı. — Questo sale si decompone molto facilmente ; perciö si & do- 
vuto unire a certe sostanze, che ne ritardano la decomposizione. E stato 
unito col zuechero di latte (saccaruro di ioduro di ferro): 100 partı 
di questo saccaruro contengono 20 parti diioduro di ferro ; 6 parti con- 
tengono sempre 1 parte di iodo. = 0,1-0,3, piü volte al giorno, in pol- 
_ vere, in pillole, in pastiglie ; in soluzione, ®& irrazionale. Si usa ancora 
lo sciroppo di ioduro di ferro: Da prima incolore, poscia diventa ver- 
dastro ; contiene 5 per 100 d’ioduro di ferro. — 0,2-1,0 pro dosi (5,0 
pro die). N 


2, ÜLORURO D'AMMONIO E DI FERRO.— Pare che non costituisca una com - 
binazione chimica, ma semplicemente un miseuglio di molto eloruro di 
ammonio con poco ferro (2,6 per 100). E una polvere d’un giallo aran- 
cio, deliquescente, facilmente solubile. Si ammette che riunisca in se le 
proprietä del eloruro di ammonio e del ferro. 

Completamente superfluo in terapia (0,3-0,5 pro dosi in pillole). 


3. TARTRATO DI FERRO E DI PoTAssa. — Polvere d’un verde sporco che 
a poco a poco diventa bruna. Si scioglie in massima parte, in 16 parti 
d’ acqua. 

E usata solamente per preparare i bagni ferruginosi artifieiali (50-100 
per un bagno). Abbiamo giä parlato dell’ inutilitä di questi bagni. | 

| 
$ 5. — MANGANESE. 


Il manganese si trova sempre in natura associato al ferro ; in 
questo stato si trova anche nell’organismo animale, ma vi e in 
quantitä affatto minima ; se ne & constatata la presenza nel sangue, 
nel latte, nella bile, nei calcoli urinari, nei capelli. Da nulla & di- 
mostrato che la sua presenza nell’ organismo sia essenziale ; ad ogni 
modo, esso non vi ha certamente la parte importante del ferro. 

. La maggior parte dei sali manganici (eitrato; solfato, cloruro ), 
introdotti nello stomaco , producono con alimentazione eguale un 
aumento della quantitä dell’ urina e dell’urea, senza nessuna modi- 
ficazione della temperatura (LASCHKEWITSCH); se la dose sorpassi 
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er. 0,5, si produce gastroenterite , vomiti, e l’ animale nun 
paralisi cardiaca. °F, 

Se si iniettano nel sangue piccolissime quantitä di questi sali, e 
si ripetono a piü riprese queste iniezioni, elevandone ogni volta un 
poco la dose, si osserva che l’animale diventa sempre piü debole, 
che la circolazione si rallenta, che il fegato diventa la sede d’una 
degenerazione adiposa; da ultimo quando la dose totale iniettata 
ha raggiunto 1 grammo, l’animale muore. Se la quantitä iniettata 
in una volta € piü considerevole, si producono spasmi tetaniei, e 
’ animale soccombe ad una paralisi del cuore, come dopo l’ ammi- 
nistrazione per la via dello stomaco. 

Negli animali a sangue freddo, si € osservata la paralisi della 
sensibilitä , dell’ eccitabilitä riflessa e dei movimenti volontarii ; i 
nervi motori ed i muscoli non erano aAffetti (HARNACK). 

Queste osservazioni sono state fatte sopra conigli, cani e rane. 
Esse mostrano che il manganese ha un’azione possente sul cuore 
e sui centri nervosi, e che questa azione non ha nessun rapporto 
con quella del ferro. Questi risultati avrebbero perö bisogno di con- 
ferma. 

Il solo composto manganico usato in medicina & il permanga- 
nato di potassa. 


PERMANGANATO Dı PoTAssA. — Prismi rombici, MnO’K, quasi neri, di 
splendore metallico ; per trasparenza, sembrano di un rosso porporino. 
Si sciolgono in 16 parti di acqua a cui dänno un bel color rosso violetto. 


Azione fisiologica. — E un agente d’ossidazione estremamente 
potente ; l’ossigeno che lascia sviluppare, agendo allo stato nativo 
sulle sostanze organiche, ne provoca rapidamente la distruzione ; 
questa € la sorgente delle sue proprietä fisiologiche. 

Applicato sulla pelle, anche in soluzione molto allungata, produce 
un’infiammazione persistente, accompagnata a dolore scottante; se 
la soluzione & concentrata, produce causticazione. La sua azione & 
identica sulle mucose ; perciö non si deve introdurre nel tubo dige- 
rente che in soluzione molto allungata, senza di che produrrebbe 
gravi infiammazioni. 

Esercitandosi questa stessa proprietä sugli organismi inferiori, 
li distrugge; per cui soppressione dei processi di putrefazione e di 
fermentazione. 

Applicato sopra un’ulcera con suppurazione fetida, sopra un’ul- 
cera gangrenosa, il permanganato di potassa fa scomparire il cat- 
tivo odore, migliora l’aspetto dell’ ulcera e favorisce la guarigione. 


Uso terapeulico. —Il permanganato di potassa non @ usato in- 
ternamente. Molto spesso & usato come disinfellante : cosi nella 
carie dei denti, nelle ulcere con suppurazione fetida, ecc. Non solo 
fa scomparire il cattivo odore, ma migliora la superficie malata e 
ne favorisce la guarisione. Forse non v’& mezzo migliore per sop- 
“primere il pernicioso odore dei cancri uterini e di altre affezioni 
analoghe.. Una solüzione troppo concentrata, applicata sopra una 
piaga, la rende dolorosa e la fa sanguinare. ß 

I medici fanno uso del permanganato di potassa per lavarsi le 
mani dopo di aver esaminati el’infermi affetti da malattie conta- 
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giose, come la febbre puerperale, la sifilide, le ulcerazioni difteri- 
che, ece. Si servono anche di queste lozioni dopo di aver fatto una 
autopsia. Egli & certo che cosi si puö fare 'scomparire il cattivo 
odore che puö essersi attaccato alle mani, ma non @ provato che 
si distrusgano nello stesso tempo i germi delle affezioni contagiose. 

Il permanganato di potassa e stato molto vantato come disinfet- 
tante delle latrine ; specialmente nell’epidemia di colera del 1866 
se ne & molto parlato. 

Si @ constatato che sopprimeva il cattivo odore delle materie fe- 
caliÄ, ma non si & dimostrato che possa distruggere il germe della 
malattia. Un ostacolo perch& se ne possa generalizzare l’uso, & il 
suo prezzo molto caro ; ecco perche & stato proposto di sostituirgli 
il permanganato di soda grezzo, il quale costa meno. 


Dosı. — Internamente, nel caso in cui si volesse provarlo, 0,05-0,2, 
in soluzione molto allungata, e senza altra aggiunta, poiche quasi tutte 
le sostanze lo decompongono. Liquido per medicature : 0,5 :100. Liquido 
per lozioni: 15:500. Si deve applicare direttamente, perch® anche la 
filaecica lo decomporrebbe. Si potrebbe far uso di faldelle d’ amianto, che 
non lo decompongono; ma il loro prezzo si opporrä & diffonderne l’uso. 


$ 6. — MERCURIO E SUOI COMPOSTI. 


Bisogna distinguere attentamente i composti mereuriali solubili e 
i composti mercuriali insolubili. I primi applicati sui tessuti, li cau- 
sticano, il che non fanno i secondi, i quali non possono esercitare 
un’azione locale che dopo di essersi trasformati in composti solu- 
bili. Ma l’azione generale di tutti i composti mercuriali € essen- 
zjalmente la stessa, astrazion fatta, ben s’intende, da quelli in cui 
il mercurio & combinato con un agente molto attivo, l’azione del 
quale domini quella del mercurio ; tale €, per esempio, il cjanuro 
di mereurio. 


Cio che diventano, nell’organismo, Ü diversi compostli mercu- 
riali. — 1 composti solubili debbono le loro proprietä caustiche prin- 
cipalmente alla loro grande aflinitä per le sostanze albuminose, con 
le quali si combinano per formare un conposto solido, quasi inso- 
lubile nell’ acqua. 

Abbiamo detto che tutti i composti mereuriali, solubili o insolu- 
bili, ‚gsercitano sull’ organismo la stessa azione generale. Ammini- 
strati per lungo tempo, a piccole dosi, producono sintomi di avve- 
lenamento cronico. Perche i sali mercuriali insolubili possano pro- 
durre questi sintomi , bisogna evidentemente che possano essere 
assorbiti ; bisogna dungue che nel canale gastrointestinale si tras- 
formino in composti solubili. 

Ora, le ricerche di Vor ci permettono di ammettere che tutti i 
composti mercuriali, introdotti nell’ organismo, vi si trasformano 
in ultimo in bicloruro di mercurio ; questa trasformazione avviene 
nello stomaco e nell’intestino, o nel sangue, sotto l’influenza del 
cloruro di sodio, dell’albumina, ecc. E evidente che l’azione del 
composto mercuriale sara tanto piü rapida quanto maggiore e piü 
rapida sard questa trasformazione. E sopra questo principio VoIT 
stabilisce tre classi di mercuriali: 1° Il mercurio metallico. La 
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sua azione & molto lenta, poich& fornisce lentissimamente quantitä 
minime di bieloruro. 2° Il secondo gruppo & rappresentato dal PrO- 
locloruro, e quindi vengono il protossido, i sali di protossido , il 
protobromuro, il protoioduro, il protosolfuro. 3° Finalmente, il terzo 
gruppo € naturalmente rappresentato dal bicloruro stesso, e appresso 
ad esso il biossido , i sali di biossido solubili nell’ acqua „il bibro- 
muro ed il biioduro. I composti dei due primi gruppi, siccome non 


si trasformano che in parte in bicloruro, dovranno evidentemente 


essere amministrati in dosi piü elevate di quelli del terzo gruppo, 
i quali, per l’energia della loro azione e per le loro proprietä cau- 
stiche, non potranno essere amministrati che in piccolissime dosi, 
ed in soluzioni allungate. 

Il bicloruro di mercurio, prodotto finale della trasformazione dei 
diversi composti mercuriali, trovandosi in presenza di materie al- 
buminose, deve combinarsi con l’albumina, per formare un albumi- 
nato insolubile ; sotto questa forma non potrebbe dunque essere as- 
sorbito. Ma, in presenza di un eccesso d’albumina o del cloruro di 
sodio, il composto albumino-mercuriale diventa solubile : cosi, quan- 
do si tratta col bicloruro di mercurio una soluzione alcalina d’ al- 
bumina, a cui si € aggiunto preventivamente del cloruro di sodio, 
non si produce precipitato. Ora, il bicloruro di mercurio , trovan- 
dosi in presenza del cloruro di sodio del succo gastrico, si com- 
bina con questo cloruro di sodio, per formare un cloruro doppio di 
sodio e di mercurio, Ol’Hg + CINa, e sotto questa forma viene as- 
sorbito. Arrivato nel sangue, il mercurio si combina con l’albumina, 
e questo composto albumino-mercuriale resta sciolto in presenza del 
cloruro di sodio. Con lavande, si puö estrarre tutto il cloro che e- 
siste in questo composto; perciö MULDER, ROSE, ELSNER, VOIT am- 
mettono che il mercurio esiste in questo composto in combinazione 
con l’ossigeno ; di guisa che il sale mereuriale ingerito esisterebbe 
in ultimo in circolazione nel sangue nello stato di albuminato di 
perossido di mercurio. 

In seguito ad un trattamento mercuriale prolungato, si puö con- 
statare la presenza del mercurio in tutti i tessuti dell’ organismo. 
Quanto tempo vi rimane dopo l’interruzione del trattamento ? Se- 
condo SCHNEIDER; dopo alcune settimane non se ne troverebbe piü. 
Per contrario, GORUP-BESANEZ dice di averne trovato nel fegato un 
anno dopo l’interruzione del trattamento. 

Il mercurio si elimina dall’ organismo con tutti i prodotti di se- 
crezione (1). In quale forma si trova nel momento di questa elimina- 
zione? Non si sa bene. Si € detto che poteva eliminarsi nello stato 


(1) I preparati mercuriali si eliminano per le urine, per il latte, pel sudore, . 


per la bile. Vi ha dei casi in cui tutto il mercurio non si elimina dall’ organi- 
smo, ma si deposita nella trama dei tessuti dando luogo al fenomeno della sta- 
gnazione orgamica. Il mercurio si & rinvenuto nel fegato, nel sistema muscolare 
e nervoso, nel midollo e nel tessuto compatto delle 0ssa. e j j 

Per liberare l’ organismo dal mercurio si sono proposti varii mezzi, dei quali 
il migliore‘ & il joduro di potassio a grandi dosi, come quello che attivando gli 
scambii molecolari elimina le molecole del mercurio ristagnate. Il bagno elettrico 
tanto vantato ultimamente non ha dato grandi risultati. Questo metodo usato per 
30 giorni in una inferma dal Prof, M. Semmola non ha dato il desiderato risul-+ 
tamento, 
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di mercurio metallico ; e se ne & dato per pruova che anelli d’oro, 
portati da persone sottoposte ad un trattamento mercuriale, erano 
stati trovati amalgamati; ma tutti i composti mercuriali solubili, 
ed anche gli. albuminati, possono produrre quest’ amalgamazione, Si 
& anche preteso di aver trovato del mercurio metallico nelle orine, 
ma il fatto non @ certo. E possibile che il mercurio, nel momento 
della sua eliminazione, sia nello stato di albuminato ; in ogni caso, 
si noti che spessissimo l’orina € a!buminosa nelle persone che pren- 
dono il mercurio. 

Il mereurio non assorbito si elimina con le materie fecali. Que- 
ste materie contengono anche quello che & stato versato nell’inte- 
stino coi diversi prodotti di secrezione. II mercurio eliminato con 
le materie fecali si trova per lo piü nello stato di solfuro, per ef- 
fetto dell’ azione del solfuro d’idrogeno dei gas intestinali. 

RIEDERER fece prendere ad un cane, nello spazio di trentuno 
siorni, 2 grammi 789 milligrammi di protocloruro di mercurio ; 
questa quantitä gli fu amministrata in 68 dosi; l’animale ingerlva 
ogni giorno erm. 0,09 di protocloruro. RIEDERER constatö che la 
maggior quantitä di mercurio (77 per 100) si era eliminata con le 
materie fecali ; per conseguenza la quantitä assorbita fu relativa- 
mente piccola. Per le orine se ne eliminö eirca 1 per 100. Nel 
cervello, nel cuore, nei polmoni, nella milza, nel pancreas, nei reni, 
nei testicoli, nel pene, se ne trovö solamente 0,5 per 100; nei mu- 
scoli, 0,4 per 100; nel fegato, 0,5 per 100. 100 grammi della so- 
stanza epatica fresca ne contenevano erm. 0,0027; 100 grammi di 
sostanza muscolare ne contenevano grm. 0,0004 ;, sicche il fegato 
ne conteneva piü, i muscoli meno. 

Effelti generali prodotti dal mercurio. — L’intensitä di questi 
effetti , la rapiditä della loro comparsa, variano molto secondo le 
persone , secondo il preparato e secondo il modo d’ introduzione 
nell’ organismo. Le persone giovani, deboli, sono quelli che presen- 
tano gli accidenti piü notevoli. Tra le persone che maneegiano gior- 
nalmente il mercurio, negli opificii, ve ne sono di quelle che ven- 
gono colpite molto rapidamente dall’azione del veleno ; altre invece 
hanno potuto lavorare per 40 "anni sul mercurio senza presentare 
accidenti. In seguito alla inalazione prolungata dei vapori mercu- 
riali si presentano in generale gli accidenti piü formidabili. L’in- 
troduzione dei composti mercuriali nello stomaco, non produce fe- 
en tanto intensi ; in efletti in questo modo d’introduzione una 
parte del veleno viene assorbito immediatamente dal fegato e dalle 
glandole intestinali ed eliminata rapidamente con la bile. 

Un composlo mercuriale solubile, amministralto in forti dosi, 
produce accidenti infifammatorii violenti nel tubo intestinale e di- 
sturbi nervosi intensi. 

Amministralo in dosi moderate, produce i sintomi del mercu- 
rialismo aculo. I sintomi prineipali hanno sede nel canale alimenta- 
re : infammazione della bocca, salivazione, catarro intestinale, diar- 
rea. Gli accidenti nervosi occupano il secondo posto ; sono molto 
Poco notevoli, e dipendono piuttosto dalla febbre e dai disturbi nu- 
tritivi, che da una influenza diretta del veleno. Se si sospende il 
trattamento, la salute ritorna ben presto. 

L' amministrazione conlinualta per mollo tempo di picecolissime 
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dosi produce gli accidenti del merceurialismo ceronico. Qui sono gli 
accidenti nervosi quelli che predominano ; i disturbi delle vie dige- 
stive occupano il secondo, non esistono sempre. 1] sistema nervoso 
e fortemente depresso ; questa depressione si manifesta con una 
grande eceitabilitä e molto spesso con tremiti piü 0 meno intensi. 

Se l’ uso del preparato mercuriale non viene interrotto, il sistema 
nervoso BR concerta interamente, e l’infermo, esaurito dalla diar- 
rea, non tarda a soccombere. 

Il mercurialismo cronico puö lasciare dietro di s& degli incomodi 
varii e molto funesti: tali sono la perdita dei denti, l'atrofia delle 
gengive,, restringimenti cicatriziali sopra diversi punti del canale 
alimentare, infiammazioni croniche della bocca e della faringe, in- 
duramento delle glandoli salivari e dei gangli cervicali, il catarro 
gastrico, una eccitabilitä estrema del sistema nervoso, dolori negli 
arti, insonnio, vertigini, tendenza alle sincopi, tremiti leggieri, in- 
debolimento della memoria e dell’intelligenza. Gl’ individui colpiti 
sono estremamente pallidi e molto maeri ; altre volte, impinguano 
conservando sempre un grande pallore. 

Effelti dei mercuriali sui diversi organi. — I mercuriali non 
producono allerazioni notevoli e veramenle caralleristiche che 
sulla pelle e sulle mucose. Le alterazioni che producono sugli or- 
gani interni sono leggiere e passaggiere ; perciö si veggono gli ac- 
cidenti mercuriali scomparire molto rapidamente ein una-maniera 
completa nelle persone che, avendo subito un avvelenamento vio- 
lento col mercurio, si sono sottratte immediatamente alla influenza 
di questo veleno. Altri veleni invece , come l’arsenico , il fosforo 
l’ antimonio, amministrati per lungo tempo in piccole dosi, produ- 
cono alterazioni profonde e caratteristiche degli organi interni (fe- 
gato, milza, reni, muscoli, 0ssa, ecc.). 

Pelle. — La pomata mercuriale, applicata sulla pelle, vi deter- 
mina la comparsa di fenomeni infiammatorii ; dapprima € un sem- 
plice eritema, il quale puö rapidamente passare allo stato di eczema 
impetiginoide. Abbiamo giä detto che i composti mercuriali solu- 
bili, come il bicloruro, il biioduro, agiscono come caustici violenti. 

La stomatite, risultante dall’amministrazione interna del mereu- 
rio, puö propagarsi alla pelle delle parti circostanti, alla pelle delle 
labbra, delle guance, del collo, e provocarvi anche la comparsa di 
un’ erisipela, di un flemmone, di una inffammazione gangrenosa. Le 
diverse parti della pelle possono anche presentare, negl’individui 
sottoposti alla cura mercuriale, inffammazioni di varie forme (ro- 
seola, orticaria, eritema, eczema). Questi esantemi non presentano 
nessun carattere speciale che possa far riconoscere la loro origine 
mercuriale. | 

I capelli cadono Spesso per rinascere in seguito. 

'La secrezione del sudore non subisce nessuna influenza da parte 
dei mercuriali. I sudori profusi osservati nel momento della morte, 
nelle persone avvelenate col mercurio, si presentano egualmente 
durante l’agonia, in molti altri generi di morte; non bisogna perciö 
attribuirli specialmente al mercurio. Ba 2 

Gli organi della digestione sono i primi e piu violentemente at- 
taccati; sapore metallico sempre piü disgustoso, alito fetido; lingua 
sporca, gonfiata ; salivazione ; senso di pressione all’epigastrio, erut- 
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tazioni, nausee; poscia vomiti di materie alimentari, mucose, bilia- 
ri; coliche violente, diarrea alternante con costipazione. 

L' infiammazione della bocca e la salivazione raggiungono: SO- 
vente un grado eccessivo. Le gengive, la mucosa orale e faringea 
diventano rosse e tumefatte. Le gengive sanguinano facilmente; si 
separano dai denti, e nell’intervallo di separazione si ammassano 
materie eiallastre. I denti diventano dolorosi e mobili. 

La salivazione & cosi abbondante che la saliva scorre continua- 
mente dalla bocca; e quando l'infermo dorme, la saliva colando in- 
dietro verso la laringe produce accessi di soffocazione. In un giorno 
se n’e potuto raccogliere sino a cinque chilogrammi, Questa saliva 
ha un cattivo odore; &@ corrosiva; il suo peso specifico, aumentato 
in principio, diminuisce in seguito; la sua reazione per lo piü & for- 
temente alcalina. 

In seguito si vedono comparire, sulla mucosa delle guance, sui 
mareini della lingua, sul velo del palato, sulle amigdale, ulcerazioni 
con fondo lardaceo, giallastro, le quali, dapprima superficiali, si 
estendono poscia in profonditä, e spesso giungono a denudare le 
ossa e a produrre la periostite e la necrosi. Si noti che non esi- 
stono lesioni ossee prodotte direttamente dal mercurio. Le ulcera- 
zioni guarite lasciano cicatrici bianche, raggiate. 

Le lesioni boccali che abbiamo descritte sono dovute all’ azione 
diretta del mercurio, che si elimina continuamente ed in grande ab- 
bondanza con la saliva. La salivazione non & prodotta interamente, 
in una maniera riflessa, dalla infammazione della mucosa orale. La 
proprietä che hanno i mercuriali di agire sopra quasi tuttii nervi 
permette di ritenere che essi irritano i nervi secretori delle glan- 
dole salivari, e che da ciö risulti in gran parte questa enorme sa- 
livazione. 

Vi sono delle circostanze che favoriscono la produzione della sa- 
livazione: tali sono la poca nettezza della bocca, la carie dei denti, 
la soppressione del sudore, la costipazione, lo stato di gravidan- 
za, il freddo. I bambini che non hanno ancora i denti vi sarebbe- 
ro meno soggetti. 

I fenomeni che si producono nello stomaco e nell’intestino prov- 
vengono dallo stato d’infiammazione di questi organi. WUNDERLICH 
ha osservato grandi ulcerazioni sulla mucosa del digiuno. Il gon- 
fiore della regione epigastrica e la costipazione, che spesso si 0S- 
servanoY pare debbano essere attribuiti alla paralisi o all’ indeboli- 
mento dei nervi e dei muscoli gastrointestinali. 

Il mereurio non produce nessuna alterazione delle glandole, del 
fegato, della milza, ecc.; l’osservazione rigorosa ed imparziale non & 
mai pervenuta a constatare nessuna .alterazione di questo genere, 
come appartenente direttamente all’azione del mercurio. In individui 
sottoposti al trattamento mercuriale @ stata indicata l’ipertrofia del 
fegato, della milza, I’ ipersecrezione del pancreas, ecc; ma questi 
fatti non sono stati mai perfettamente constatati, e d’altra parte & 
da osservare che spesso si sono attribuite all’azione mercuriale al- 
terazioni che debbono evidentemente essere imputate alla sifilide. 
Littero, negli individui soggetti per la loro professione all’intossi- 
Cazıone mercuriale, € un fatto eccezionale. TI gonfiore dei gangli 

NOTHNAGEL @ ROSSBACH. — Mat. med. ZUree 
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linfatici del collo @ evidentemente il risultato della stomatite e non 
dell’azione diretta del mereurio. 

La secrezione dell’orina come quella del sudore non suhisce da 
parte del mercurio nessuna modilicazione particolare; si parla di un 
aumento della secrezione orinaria, ma il fatto non & stato positiva- 
mente constatato. Spesso la orina & trovata albuminosa, ma questa 
albuminuria proviene forse semplicemente da un ceatarro dei cana- 
licoli renali. KLETZINSKY, SAIKOWSKI, ROSENBACH hanno trovato zuc- 
chero nell’orina, in ucmini ed in animali sottoposti alla mereuria- 
lizzazione. OVERBECK vi ha trovata leucina ed una sostanza simile 
alle tirosina, non che acido valerianico; Sarkowskı ha constatato 
nei canalicoli del rene, in conigli, la presenza di depositi di fosfato 
e di carbonato di calce. Da ultimo, secondo SAIRKOWSKI, il diabete 
mercuriale ha una durata piü lunga degli altri diabeti artificiali (18 
giorni). 


Sistema nervoso. — Secondo KUssMAUL il mercurio & un veleno 
cerebrale; egli @ certo che la maggior parte del sistema nervoso ne 
subisce linfluenza, specialmente nei casi di avvelenamente con pic- 
colissime .dosi continuate per lungo tempo. 

Fra i fenomeni cerehbrali osservati, uno dei piüı costanti e piü no- 
tevoli € lo stato di timidezza e di perplessitd in cui si trovano gli 
individui sottoposti alla influenza del mercurio. Questa timidezza 
e eccessivae non Si osserva in nessun altro avvelenamento in un 
grado paragonabile. KuSSMAUL insiste sopra questo fatto , e lo da 
come una prova della grande influenza esercitata sulle nostro dispo- 
sizioni morali dallo stato dei nostri organi. 

L’infermo finisce per perdere il sonno; specialmente durante la 
notte e preso da allucinazioni molto penose, che possono dar luogo 
a brevi accessi di frenesia. Molto spesso si osservano anche verti- 
gini, accompagnate da perdita di coscienza e che possono simulare 
l’epilessia, ma il mercurio per s& stesso non produce mai una vera 
demenza. 

Piu tardi @ oltremodo frequente osservare Zremili negli arti non- 
ch@ nella maggior parte dei muscoli del corpo Questi tremiti pos- 
sono diventare molto violenti; allora sono veri movimenti convul- 
sivi: il corpo & spinto da un lato all’altro senza che possa interve- 
nire l’influenza della volontä. Nello stesso tempo esiste una debo- 
lezza muscolare estrema, che spesso diventa paresi, di tal che al- 
lora si crederebbe di essere in presenza d’una paralisi agitante. So- 
pravvenendo questi accidenti da parte degli organi della parola, pro- 
ducono balbuzie. 

Si osservano anche disturbi della sensibilitä: nevralgia dentaria, 
faceiale; cefalalgia, talvolta molto violenta; dolori laceranti nelle 
articolazioni; dolore sordo nel petto; accessi d’ asma; formicolio, 
torpore degli arti; anestesia ed analgesia, apprezzabili col compasso. 

La maggior parte di questi fenomeni debbono essere attribuiti ad 
una azione diretta del mercurio sul cervello, sulla midolla spinale 
e sui nervi periferici. Vero & che la sola alterazione materiale che 
Sinora sia stata indicata sopra questi organi , € una colorazione 
piü scura della sostanza grigia (PLEISCHL) e della sostanza bianca 
(Kock). Da nulla & provato che la sostanza muscolare possa essere 
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alterata dal mercurio; la sua ececitabilitä elettrica € stata trovata 
perfettamente conservata; Kussmaus, l’ha trovata normale anche in 
un caso in cui la paralisi datava da sette anni. L’ eceitabilitä ri- 
flessa della midolla non ha subito per lo piü nessuna modificazio- 
ne: qualche volta perö @ esagerata. Vi sono ancora parecchie eir- 
costanze che parlano in favore dell’ origine cerebrale del tremito; 
dapprima € l’esistenza simultanea di altri sintomi gerehrali, cefa- 
laleia, vertigini, insonnio, disturbi psichieci; indi si noterä che il 
tremito & sempre 0 provocato, o almeno fortemente accresciuto da- 

‚gli eecitamenti morali; e finalmente che i disturbi nervosi invadono 

_ dapprima i muscoli della (accia, poi quelli del braccio ed in ultimo 
quelli della gamba. 

Organi respiralori. — Dispnea, attribuita da KUSSMAUL ad un’in- 
suflicienza d’attivitä dei muscoli respirateri. I mercuriali non pro- 
ducono nessuna alterazione particolare dei polmoni; tutt'al piü pos- 
sono eceitare il corso di una tubercolosi giä esistente. 

Organi circolatori e sangwe. — L’uso prolungato dei mercuriali 
produce, nell’uomo sano, un indebolimento considerevole della forza 
d’impulsione del cuore; il polso diventa piccolo, si rallenta; ma la 
minima emozione aumenta la sua frequenza e provoca battiti car- 
diaci. In persone in cui il cuore era giä indebolito dalla degene- 
razione adiposa del suo tessuto , si &@ veduto questo indebolimento 
divenir tale, dopo l’uso del mercurio, che il cuore cessava quasi 
di battere durante il sonno. Si sono iniettate soluzioni allungate 
di bicloruro di mercurio nelle vene, nelle rane , e si @ visto pro- 
durre rapidamente una paralisi cardiaca; il cuore si arrestava in 
diastole, mentre non era comparso ancora nessuno degli altri ac- 
cidenti propri del mercurio. 

Lo stato del sangue, negli individui mercurializzati, non & stato 
mai oggetto di nessuna ricerca profonda E stato detto che il san- 
gue diventava piü povero di acqua e di albumina , che il numero 
dei corpuscoli bianchi aumentava; si € anche preteso che gli acci- 
denti mercuriali dovevano essere considerati come risultanti dall’a- 
nemia: Nessuna di queste asserzioni & stata confermata. E certo 
che gl’infermi, sotto liinfluenza della mercurializzazione, diventano 
molto spesso anemici; ma da nulla @ provato che quest’anemia ri- 
sulti da un’ azione diretta del mercurio piuttosto che dai disturbi 
nutritivi_prolungati prodotti dalla stomatite, ecec. Se fuori del corpo 
si mescola del sangne con albuminato di mercurio, si constata che 
i globuli rossi si distruggono a poco a poco (POLODSCHNOW). 

Temperatwra. — Il mercurio non la modifica per se stesso. Se si 
eleva, ciö avviene sotto l’influenza degli accidenti infiammatori che 
hanno invaso la bocca, la faringe, lo stomaco, ecc. 

Organi sessuali. — I mestrui diventano rari, irregolari, scompa- 
paiono anche completamente. E raro vederli piü abbondanti. Le 
donne ineinte sono predisposte all’aborto, e al parto prematuro. 

. Influenza sugli scambi nutrilivi. — Pare che il mercurio non 
influisca direttamente sugli scambi nutritivi. La nutrizione soffre 
certamente nell’ avvelenamonto cronico col mercurio; ma il danno 
che essa soffre non & mai molto considerevole e anche in seguito ad 
un uso prolungato dei mercuriali; e d’altra parte esso & piuttosto 
la conseguenza secondaria delle alterazioni prodotie dal mercurio 
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nel canale digerente e nel sistema nervoso, che quella di un’azione 
diretta del mercurio stesso. In un sifilitico ceurato  col mercurio, 
BOEcK ha constatato che ]' eliminazione dell’urea non aveva su- 
bito nessuna modificazione, e che era la stessa di prima della cura. 

Gli antichi vedevano nel mercurio un medieamento « antiplasti- 
co, fondente, consuntivo »; attribuivano al mereurio ciö che era l’ef- 
fetto del modo difettoso di amministrazione che essi adoperavano: 
si prescriveva, sin da principio, in dosi eccessive , senza prendere 
nessuna precauzione per prevenire gli accidenti; perciö che acca- 
deva ? Le mucose digestive s'inffiammavano estremamente, i disturbi 
nutritivi erano tali, che l’alimentazione diventava impossibile ; I’ im- 
fermo aveva una febbre continua, dimagriva, diventava anemico. 
Ora, oggi € perfettamente accertato che si possono evitare tutti que- 
sti accidenti, pur continuando per lunga pezza ]’ amministrazione 
dei mercuriali, purch@ si tenga la bocca perfettamente pulita, si 
faccia una scelta razionale dei preparati mercuriali, ecc. Per parte 
nostra, spesso abbiamo avuto l’occasione di convincerci che, con 
tutte queste precauzioni, nel trattamento della sifilide col mercurio, 
gl’individui, alla fine della cura, non avevano perduto nulla del loro 
peso, delle loro forze, ecc. 

Quale e il modo d’ azione fondamentale del mercurio sull'or- 
ganismo ? — Dobbiamo convenire che l’ignoriamo, e che nello stato 
attuale della scienza non possiamo fare altro che ipotesi sopra que- 
sto soggetto; tale € quella di VoIT. Ecco come ragiona questo au- 
tore: Il mercurio, arrivato nella intimitä dei tessuti, si combina con 
l’albumina per formare un albuminato d’ossido di mercurio, il quale 
si decompone diflicilmente. Ecco perch& il mercurio si elimina cosi 
lentamente; poiche questa eliminazione non puö aver luogo che dopo 
che T’albuminato in qnistione & stato decomposto. Essendo il veleno 
sifilitico una sostanza albuminosa,, il mercurio, combinandosi con 
questa sostanza, ne distrugge le proprietä, ed ecco molto semplice- 
mente la spiegazione dell’azione sifilitica dei mercuriali. Ma, nello 
stesso tempo che l’albumina del veleno sifilitico & distrutta, l’albu- 
mina normale dell’organismo lo & egualmente; soltanto quest'ultima 
e in cosi grande quantitä relativamente alla prima, che l’organi- 
smo, insomma, non ne soffre piü diuna tela che s’imbianchisce la 
quale non soffre per la distruzione della materia colorante-che la 
copriva; la tela esiste sempre, quantunque abbia perduto una‘ parte 
della sua sostanza; ma guadagna in bianchezza. Questa € 1’ ipotesi 
di Vort; essa & tutt/altro che accettabile, come tutte le altre fatie 
sopra questo stesso soggetto. Da nulla & provato che F’albumina, sia 
quella che eircola col sangue, sia quella degli organi, subisce da 
parte del mercurio modificazioni essenziali; il fatto € che i neopla- 
smi sifilitici scompaiono, e bisogna contentarsene. 

Quali sono, fra lutli i preparati mercuriali, quelli a cui con- 
viene di dare la preferenza ? -- Voırt vorrebbe limitarsi a quelli 
che rappresentano i tre gruppi da lui stabiliti, e di cui abbiamo 
parlato piü sopra. Bisognerebbe mettere in prima linea il Dicloruro 
di mercurio , il quale si amministrerebbe , non giä in forma pil- 
lolare, che ha il grave inconveniente di produrre una viva irrita- 
zione di un punto limitato della mucosa dello stomaco col sale in 
istato di concentrazione, ma in soluzioni molto allungate (0,001 di 
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bieloruro sopra 100 gr. di acqua). Sarebhe anche meglio ammini- 
strare l’albuminato o il peptonato internamente (BAERENSPRUNG) O 
in iniezioni sottocutanee (BAMBERGER). E quest’ultimo modo d’ am- 
ministrazione dei mercuriali nella sifilide non tarderä certamente 
a generalizzarsi e ad avere la preferenza. Tutti gl infermi (BAM 
BERGER) ai quali e stato amministralo il mercurio in iniezioni 
soltocultanee, in forma di albuminato. 0 di peplonato, hanno au- 
mentato di peso durante la cura e non hannmo avulo salivazio- 
ne, quantunque non sia stata presa nessuna misura profilattica. L’al- 
buminato amministrato internamente non ha prodotto nessun di- 
sturbo nello stomaco (1). 


(1) A proposito dei diversi preparati di.mercurio che si debhono preferire nella cura 
della sifilide, regnano ancora nella prattica molti errori e molte superstizioni, dap- 
poich& si vede spesso che il tale o tal altro celebre medico preferisce quel tale o 
tale altro preparato quasi affermando che vi fossero dei preparati piü speciali e piü 
proprii a fare la cura della tal forma di sifilide piuttosto che di un’altra. Queste 
preferenze non giustificate da nessuna ragione scientifica si trasmettono ereditaria- 
mente, ed il giovane medico prattico si trova assai spesso confuso ed impacciato 
nella scelta. 

L’illustre Prof. Semmola & stato il primo ed il solo che fin dal 1865 levö la 
sua voce contro tali superstiziose preferenze, dimostrandole ciecamente empiriche, 
e poggiate sopra un errore scientifico che faceva credere al giovane medico che 
i diversi preparati di mercurio avessero una diversa azione. Il Prof. Semmola di- 
mostrava che siccome & sempre identica l’azione generale dei mereuriali sull’ or- 
ganismo allo stato sano, cosi & sempre identica la loro azione curaliva antisifili- 
tica. Le differenze che esistono fra l’azione generale dei diversi preparati di mer- 
curio sono differenze di grado, non differenze di natura di azione, e sono rigoro- 
samente proporzienate alla quantitä di mercurio penetrata nel torrente della cir- 
cnlazione arteriosa. E poich& & ben dimostrato che la sola forma nella quale il mer- 
curio puö trovarsi nel sangue, & quella di albuminato, cosi il Prof. Semmola con- 
chiudeva che il grado di attivitä generale dei diversi preparati di mercurio intro- 
dotti per la via dello stomaco & proporzionato alla maggiore o minore difficoltä 
con la quale il preparato di mercurio che si amministra & capace di essere scom- 
posto nello stomaco e trasformato in albuminato di mercurio. Sicche, se vi ha dei 
preparati di mercurio, come p. e. il cinabro, ecc. che sembrano debolissimi ed im- 
potenti a manifestare ı loro effetti curativi (quando sono amministrati per la via 
dello stomaco ) ed altri invece come p. e. il deutocloruro , ecc. che producono 
effetti curativi rapidissimi, ciö si deve esclusivamente alla enorme diflicoltä con 
la quale il cinabro & attaccato e scomposto per essere ridotto in albuminato di 
mercurio , dove che questo accade immediatamente per il sublimato corrosivo. 

Tutto il problema dunque si riduce alla quistione chimica la cui soluzione ac- 
cade nel laboratorio gastrico, e si deve affermare che le nostre conoscenze sono 
finora molto limitate,, perch& non si sono fatte ancora rigorose sperienze compa- 
rative sulla maggiore o minore Sfacilitä con la quale i diversi preparati di mercu- 
rio si scompongono nello stomaco per essere assorbiti. Il giovane medico deve 
prendere in grande considerazione questa circostanza, sia per dirigere la sua scelta, 
che per vigilare sulla manifestazione degli effetti curativi che egli aspetta dalla 
amministrazione del farmaco ; ed & nello studio ‘e nella determinazione esatta 
di queste diverse condizioni, ovvero determinismo terapico come lo chiama il no- 
stro illustre maestro Prof. Semmola, che risiede il maggior segreto del successo 
eostante di certe cure,, ed & per questa via appunto piuttosto che per quella di 
ereare ipotesi, che egli ha dimostrato doversi la terapia trasformare a poco a poco 
da terapia empirica in terapia scientifica. | 
 Un’altra eircostanza importantissima puö far variare l’attivitä curaliva dei mer- 
euriali amministrati per la via dello stomaco , siccome lo stesso Prof, Semmola 
ha dimostrato da molti anni, ed & la facile eliminazione del: mercurio attraverso 
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Trallamento dell’avvelenamento col mercurio. — L’avvelenamento acuto 
& prodotto per lo piü dal bieloruro. o- suhlimato. Se lindividuo non ha 
vomitato, bisogna prima pensare a farlo vomitare, o irritando meeccani- 
camente la faringe o iniettando apomorfina sotto la pelle. Come eontrar- 
veleno si userä l’idrato di solfuro di ferro, che si sara preparato da bre- 
vissimo tempo, trattando con un solfuro alcalino una soluzione di sol- 
fato di ferro, oppure si far& una pasta composta di un miscuglio di ferro 
in polvere e di fiore di zolfo, — La gastroenterile sara curata coi mezzi 
ordinari (1). 

Del trattamento.dell’avvelenamento eronico non dobbiamo parlare qui, 


Ust terapeutici. — Vi sono due stati morbosi in euii mercurjali 
vengono principalmente usati , e sono le affezioni infiammatorie 
acule e la sifilide. 

L’uso generale dei mercuriali contro le affezioni infiammalorie 
acute data solamente dal principio di questo secolo; prima non erano 
usati che nell’ epatite dei paesi caldi. Pare che R. HamıLToN (1805) 
sia stato il primo a raccomandarli. Da quell’epoca sono stati usati 
sopratutto dai medici inglesi ( Warson, GRAVES, HOPE, ecc.); que- 
st’uso € meno diffuso in Germania, ed ancora meno in Francia. 

Non dobbiamo parlare qui delle idee antiche che fecero usare i 
mercuriali nelle infiammazioni acute, o che sembrano dare una ra- 
gione del loro modo d’azione in queste malattie. Dire che agiscono 
come « antiplastici, fondenti, risolventi », sarebbe dire delle parole 
che non spiegano nulla. I pochi dati positivi che si hanno sulla loro 
azione fisiologica sono affatto impotenti a darci un’idea chiara del 
loro valore nelle affezioni in parola. Di tal che siamo ridotti ad in- 
terrogare l’esperienza. Ora, che cosa ci apprende questa? 

Percorrendo le diverse opere scritte sopra questo argomento, si 
trovano opinioni affatto opposte. HoPE si esprime cosi: « L’osserva- 
zione rigorosa ed imparziale dei fatti mi lascia il convineimento 
che i mercuriali agiscono molto efficacemente nella cura delle in- 
fiammazioni del cervello e degli altri organi essenziali alla vita. » 


la bile la quale poi essendo cacciata per la via intestinale, tutto o gran parte 
del preparato di mercurio amministrato rimane estraneo al torrente arterioso gene- 
rale, e quindi vengono meno in parte od in tutto gli effetti curativi che si aspet- 
tavano. In tali casi il Prof. Semmola raccomanda di ricorrere alle iniezioni ipo- 
dermiche di albuminato di mercurio, (proposte da lui pel primo nella prattica fin 
dal 1869) ovvero alla fregagione di mercurio all’arco plantare secondo il metodo 
dell’ antica scuola napoletana. ’ 

(1) Oltre 1’ antidoto nominato dall’ autore si & usata la magnesia, come qnella 
che trasforma il sublimato in ossido di mercurio. Si & commendato il latte, per- 
ch& il sublimato coagula la caseina. Wa 

Ma il migliore antidoto & l’albume d’ucvo come quello che & piü sieuro e che 
piü- facilmente e prontamente puö esser usato. Bisogna somministrare grande quan- 
titä di albume d’uovo per neutralizzare sicuramente tutto il sublimato corrosivo 
ingerito. 0 

In un secondo tempo bisogna somministrare un emetico per fare espellere il so- 
lubile albuminato di mercurio che si & formato per |' eccesso d albume a fine di 
evitarne il pernicioso assorbimento. Questo metoco & piü comodo di quello a 
per evitare la7formazione del solubile albuminato si cerca di proporzionare | al- 
bume d’uovo alla quantitä di sublimato ingerito (un bianco ‚d uovo per ogni 25 
centg. di sublimato). Spesse volte non si conosce la quantitä di sublimato che si 
& presa, 
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Se6condo HASsSE, invece, « le frizioni mereuriali, molto vantate con- 
tro la meningite semplice, non presentano nessuna utilitä, e deb- 
bone esser messe da parte nel trattamento della menineite tuber- 
colosa. » 

Dall’epoca della grande voga dei mercuriali nel trattamento delle 
infiammazioni acute, vale a dire dal 1830, sino ad ogei, la loro ri- 
putazione di eflicaeia, in queste affezioni, € andata progressivamente 
diminuendo. Dapprima si usavano indistintamente nelle infiamma- 
zione di qualunque specie; poscia se ne.limitö l’uso nelle infiam- 
mazioni delle sierose; poco dopo, almeno in Germania, si riconobbe 
che i casi ordinari di pleurite, di pericardite, di peritonite, di me- 
ningite, potevano guarire coi mercuriali e senza di questi; ed al- 
lora si convenne che bisognava riserbarli pei casi a corso fulminante. 

Noi stessi, nelle precedenti edizioni di questo libro, ammetteva- 
mo che in questi casi i mercuriali erano i soli agenti capaci di ar- 
restare il corso del processo infiammatorio. Oggi non Oseremmo piü 
di sostenere quest'opinione. 

Possono i mercuriali, nella meningite, nella peritonite, ecc., op- 
porsi alle essudazioni, all’ emigrazione dei globuli bianchi ? Non & 
dimostrato da nessuna osservazione; tanto piü che, in tutti i casi 
osservati, il mercurio non @ stato usato solo; ad esso erano sem- 
pre stati associati gli altri antiflogistici (salassi, applicazioni fred- 
de, ecc.). Insomma, se noi esaminiamo le diverse osservazioni che 
si conoscono, che cosa troviamo ? I casi leggieri o medii sono gua- 
riti benissimo senza l’intervento dei mercuriali; i casi gravi sono 
finiti con la morte non ostante i mercuriali; e se in alcuni di que- 
sti casi gl’infermi sono guariti, Si @ perciö in diritto di dire che 
ciö € avvenuto per effetto del mercurio, mentre nel maggior numero 
dei casi questo & fallito completamente ? Certo a nessuno & venuta 
mai l’idea di paragonare l'eflicacia dei mercuriali, in queste affezio- 
ni, a quella del chinino nelle febbri intermittenti, dell’acido salici- 
lico nel reumatismo articolare acuto, o della digitale in certe affe- 
zioni del cuore. Ma si dirä che, mancando altri mezzi piüu eflicaci, 
€ razionale ricorrere al mercurio; siamo d’accordo, purche non si 
conti troppo sopra questo mezzo, e non Si ponga in esso una spe: 
ranza che il piü delle volte rimarrebbe delusa. 

.. I mereuriali sono stati anche raccomandati eontro la febbre puer- 
perale, Dapprima molto usati, furono poscia abbandonati ed in 
questi ultimi tempi TRAUBE ed altri autori li hanno usati nuova- 
mente. | 

Non avendo sopra questo argomento che poche osservazioni pro- 
prie, parleremo secondo gli altri. 

Il mereurio non & di nessuna utilitä nella febbre puerperale senza 
localizzazioni particolari, per esempio nelle forme piemica, icoro- 
sa, trombotica, di questa affezione. Ma dicesi che sia utile nella for- 
ma flemmonosa, nella quale l’infiammazione, essendo passata dal- 
l’utero a’suoi annessi, si diffonde poscia alle membrane sierose, al 
peritoneo, alla pleura, piü raramente al pericardio. Dicesi che i 
mercurjali, usati allora con energia (calomelano internamente, po- 
mata mercuriale esternamente), senza trascurare,, ben s’intende, 
gli altri mezzi razionali, possono esercitare un’ azione molto favo- 
revole. Gl’infermi sopporterebbero facilmente dosi elevate, ela mi- 
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glioria si accentuerebbe nello stesso tempo che la salivazione farebbe 
la sua comparsa. In un’ epidemia di febbre puerperale, nella quale 
la forma dominante era quella della parametrite, SPIEGELBERG (GRoSS- 
MANN) ha visto la febbre cadere rapidamente, diminuire l’essudato, 
sotto l'influenza dell’amministrazione di forti dosi, spesso ripetute, 
di bieloruro di mercurio (1 centigrammo ogni ora od ogni due ore). 
Ma non tutti i ginecologi dividono questo modo di vedere sull’efli- 
cacia del mercurio in questa affezione, 

Da nulla & provato che i mercuriali sieno di una vera utilitä ne] 
trattamento del croup e della diflerite; anzi l’esperienza dimostra 
che la loro amministrazione troppo prolungata nei bambini puö avere 
funeste conseguenze. F 

Un tempo si usavano in tutte le oftalmie senza. distinzione, e si 
ritenevano anche come antiflogistici specifici. Oggi non si usano 
che nell’iridite, ed in generale se ne limita l’uso al trattamento del- 
’ iridite sifilitica. 

Si prescrivono anche localmente nelle diverse infiammazioni acu- 
te sottocutanee , come i flemmoni acuti, la mastite acuta, la paro- 
tidite, l’ orchite, la miosite. Si fanno delle frizioni sulle pelle con 
l’unguento grigio, al principio della malattia, prima che Ja suppu- 
razione sia incominciata; si pretende anche di far sparire, « fare 
risolvere » gli essudati ed arrestare la malattia nel suo corso; ma 
l'efficacia reale del mercurio in questo senso & Jungi dall’essere di- 
mostrata, e possiamo dire che i chirurghi oggi abbandonano sem- 
pre piü questa pratica. 

Il mercurjo & stato molto usato nella cura della söfilide (1). Per piü 
di due secoli, i mercuriali hanno goduto, contro questa malattia , 
una riputazione universale , erano considerati come veri specifici. 
All’ epoca nostra , si & contestata loro la legittimitä di questa ri- 
putazione. Il mercurio oggi ha i suoi partigiani ed i suoi detratto- 
ri, ed in presenza dell’assoluta opposizione, che regna tra essi, & 
molto diflicile portare un giudizio, che possa essere definitivo. Ecco 
tuttavia ciö che puö esservi di certo. 

Diciamo da prima che la blennorragia e le sue conseguenze (con- 
dilomi acuminati), essendo una malattia affatto locale, non ha bi- 
sogno d’una cura generale; i mercuriali dunque qui sono inutili. 


Lo sono egualmente, e per la stessa ragione nella cura dell’ulcera_ 


molle e delle sue conseguenze (buboni suppurati), sebbene, in que- 
sti ultimi tempi , si sia voluto fare rivivere ]’ antica opinione se- 
condo la quale l’ulcera molle poteva dar luogo agli aceidenti gene- 
vali della sifilide. Oirca la sifilide propriamente detta, circa l’ulcera 
dura e le sue conseguenze ( accidenti secondarii e terziarii) € in- 
contestabile che, quando & recente, puö seguire una via favorevo- 
le, e terminare, in molti casi, senza ricorrere ad altri mezzi, oltre 
quelli che richiede l’igiene. Certi agenti, che rendono attive le se- 
crezioni naturali (diaforetiei, diuretici, evacuanti) possono favorire 
ed affrettare il corso della sifilide verso un esito felice. 


(l).Berengario da Carpi fu il primo che adoperö il mereurio nella cura della 
sifilide. Fu indotto a questa grande scoverta da una certa analogia tra la lebbra 
ed alcune forme cutanee sifilitiche, usandosi di giä contro quella il mercurio, 

Per questo trovato ebbe grandi onori e grandi riechezze. 


USI TERAPEUTICI 161 


Ma si puö dire, che i mercuriali, in questi casi , sieno inutili ? 
Certamente no. Essi hanno il vantagoio incontestabile di far spa- 
rire i sintomi della sifilide molto piü rapidamente, di quando la ma- 
lattia venga abbandonata al suo corso naturale, o quando si impie- 
gano contro di essa altri mezzi. Tutti ji sintomi, & vero, non spa- 
riscono con la stessa rapiditä ; quelli, che spariscono piü presto , 
sono gli accidenti secondarii, e fraressi i piü legeieri (roseola, con- 
dilomi piani); l’ ulcera dura primitiva resiste di piü. 

L’ influenza del mercurio & quasi nulla contro gli aceidenti ter- 
ziarii, specialmente contro le affezioni delle ossa. 

Ecco le principali obiezioni fatte circa l’uso dei mercuriali nella 
sifilide. Si @ fatto da prima notare che la sifilide poteva guarire 
senza l'intervento del mercurio. Si @ aggiunto che il mercurio non 
guariva la malattia , ma riduceva semplicemente i sintomi latenti. 
In terzo luogo, si @ preteso, che l’uso dei mercuriali faceva nascere 
gli accidenti distruttori del terzo periodo. Finalmente il mercurio 
e stato accusato d’aver prodotto degli accidenti ancora piü spaven- 
tevoli di quelli della sifilide, di offendere la costituzione piü pro- 
fondamente della sifilide stessa. Non abbiamo Y'intenzione di entrare 
nei particolari delle discussioni, che questa quistione ha sollevate. 
Ci contenteremo di fare le seguenti osservazioni. Si @ constatato che, 
in molti casi, una sola cura coi mercuriäli era bastata a far sparire 
per sempre i sıntomi della sifiliide E che importa allora, ammesso 
che gli ammalati si trovassero bene il resto della loro vita, che i 
sintomi fossero allo stato latente, o che il processo morhoso stesso 
sia stato soppresso? E vero che, in molti casi, la malattia, curata 
col mercurio, si & manifestata nuovamente in seguito, sotto una forma 
ancora piü maligna. Circa la terza e la quarta obiezione , faremo 
notare che, da prima, gli accidenti terziarii si mostrano lo stesso, 
nei casi di sifilide trattata senza l’uso dei mercuriali, di quelli iu 
cui sono stati usati, ed in secondo luogo, che gli aceidenti dipen- 
denti dall’avvelenamiento mercuriale sono divenuti molto piü rari, 
dacche si € rinunciato nell’ uso del mercurio, agli eccessi assurdi. 
in cuj s’incorreva un tempo. 

Insomma, ecco le conchiusioni a cui crediamo di doverci attenere. 
Si poträ evitare l’uso dei- mercuriali nelle forme semplici, leggiere, 
della sifilide (roseola, condilomi), riconoscendo ciononostante che , 
in questi casi, la guarigione si verifica piü rapidamente, e pili com- 
pletamente col mercurio, che senza (1). In quanto all’ ulcera dura 





(1) Bisogna ricorrere ai preparati mercuriali anche nei casi leggieri, sempre 
perö che si sono manifestati i primi fenomeni della sifilide costituzionale. Si pud 
essere sicuri che con una cura ben diretta la sifilide si debella. Il mercurio non 
guarisce le manifestazioni sihlitiche, ma la causa che le sostiene. La ricomparsa 
‚delle forme sifilitiche, dopo il trattamento mercuriale, succede quando la cura mer- 
euriale non fu suficiente a neutralizzare il virus infettante, 

Il mercurio non cura la sifilide per la sua azione fisiologica: che anzi se si te- 
nesse conto dell’ azione fisiologica del mercurio si andrebbe molto lontano dal cu- 
rare con esso la sifilide. 

Infatti nella sifilide vi ha diminuzione di globuli ematici ed il mercurio agisce 
distruggendo i globuli del sangue: la sifilide disturba la nutrizione e dä la cachessia 
sifilitica, il mercurio alla sua volta deplastieizza il sangue.e produce la cachessia 
'mercuriale, Perch& non ostante tutto cid il mercurio guarisce la cachessia sifilitica? 
Non si conosce la ragione di questo paradosso e bisogna contentarsi del risultato. 
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primitiva, non osiamo pronunziarei definitivamente. La cura mereu- 
riale la (a certo sparire; ma gli accidenti secondarii si producono 
lo stesso, in guisa che si & consigliato d’attendere l'apparizione di 
questi fenomeni per incominciare la cura mercuriale, per non afla- 
ticare molto l’ammalato con la cura, due volte ripetuta a breve in- 
tervallo. Qualunque cosa sia , notiamo che l’applicazione dell’ un- 
guento grigio sulla superficie dell’ulcera sifilitica , la fa talvolta 
sparire molto rapidamente. Passiamo agli accidenti terziarii. Qui il 
mercurio, se non & inutile, nella maggior parte dei casi, € almeno 
molto inferiore all’iodo. Tuttavia vi si dovrä ricorrere, quando c'e 
necessitä di agire con energia, quando organi importanti sono im- 
pegnati, per esempio nell’iridite, nelle manifestazioni sifilitiche gravi 
nel laringe o nel cervello. Pertanto vi sono degli osservatori , come 
BAERENSPRUNG, che mettono in dubbio la necessitä dell’uso del mer- 
curio nelliridite. Ma facciamo notare che si sono osservate alcune 
iriditi sifilitiche, che, avendo con tenacitä resistito ad una cura, in 
cui non eravi mercurio, sono scomparse subito dopo che s’e inco- 
minciata la cura mercuriale. 

L’ esperienza ci fa noto, che vi sono alcune circostanze in cui i 
mercuriali non debbono essere usati, o per lo meno con grandis- 
sima precauzione. Tale & il caso , per esempio , in cul l’ulcera & 
gangrenosa o-minaccia di divenirlo; tali sono ancora i disturbi di- 
gestivi molto forti , uno stato anemico o cachettico molto avan- 
zato , ammesso perO , che questo stato cachettico non dipenda 
dalla sifilide stessa, ma, per esempio, dalla scrofola, dalla tuberco- 
losi, dallo scorbuto, dall’ aleoolismo cronico. La gravidanza costi- 
tuisce una controindicazione? L’ esperienza non si € ancora defi- 
nitivramente pronunziata. 

Il modo d' azione del mercurio nella sifilide ci @ completamente 
igenoto. Si & detto che agisca in virtü delle sue proprietä antipla- 
stiche, risolutive, o rallentando gli scambi organici, o, al contra- 
rio accelerandoli ; queste sono parole o pure ipotesi. Si vegga ciö 
che & stato detto in proposito nella parte fisiologica. 

Un tempo si credeva che il mercurio non poteva manifestare la 
sua efficacia nella sifilide che dopo di aver fatto nascere i sintomi 
tossici suoi speciali, principalmente la salivazione. Migliaia di os- 
servazioni dimostrano l’erroneitä di questa opinione. Oggi per con- 
trario si cerca con la massima cnra di evitare la manifestazione de- 
gli accidenti mercuriali. I preparati mercuriali sono molto nume- 
rosi: a proposito di ognuno di essi, diremo dei loro vantaggi e dei 
loro inconvenienti (1). 


(1) Non bisogna trascurare due altre applicazioni terapiche dei preparati mer- 
euriali. 

Si & usato il mercurio contro la serofola per una certa somiglianza tra cerie 
forme di sifilide e certe forme di scrofola. R i 

Noi erediamo che il mercurio non si debba usare nella cura della scrofola in ge- 
nerale, . i 

Vi ha qualche caso perd in cui I’ uso del mercerio pud dare qualche buono rı- 
sultato, 

Nei bambini non rare volte la scrofula fa ammalare le glandole mesenteriche. 
'Spesso le cure jodiche ben dirette, l’uso del ferro, i buoni consigli igienici e die- 
tetici non bastano a scongiurare il morbo. I bambini non ostante tutte queste cau- 
tele hanno il ventre grosso per grande sviluppo d’ aria e per ascite prodotta da 
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I. BicLonuRo DI NERCURIO, SUBLIMATO CORROSIVO. —-Il bieloruro di mer- 
curio, HgCl?, si presenta in forma di una massa cristallina, incolore, 
trasparente. Tl suo sapore & metallico, fortemente caustico. Si scioglie 
in 15 parti d’acqua fredda e in 2 parti d’ acqua bollente; & ancora piü 
solubile nell’aleool che nell’ acqua. Si combina con molti ei metal- 
lici. Fra queste combinazioni, la piü importante per noi & quella che 
forma col eloruro di sodio: Hoc: + NaCl + 2H’O. 

L’albuminato di questo saler. si ottiene piüt semplicemente versando in 
albumina di bianco d’uovo diluita e filtrata una quantitä di una soluzione 
di bieloruro di mereurio (5 p. 100) e di una soluzione di cloruro di so- 
dio (20 p, 100), suficiente perche tutto 1’ albuminato di mercurio sia 
nello stato di soluzione, senza che tutta l’ albumina si sia combinata col 
bieloruro. 

Eeco come BAMBERGER prescrive di preparare il peptonato di mercu- 
rio: Si prenda una soluzione di bieloruro di mercurio al 5 p. 100, una 
soluzione di cloruro di sodio al 20 p. 109. Si prenda poscia 1 grammo 
di peptone di carne, che si farä sciogliere in 50 centim. cubi di acqua 
distillata; si filtri questa soluzione; indi si aggiungano 20 centim. cubi 
della soluzione di sublimato; il preeipitato che si & formato si faceia 
sciogliere mediante una quantitä sufliciente della soluzione di NaCl (circa 
‘15 a 16 centim. cubi di questa soluzione); indi si versi il liquido in un 
tubo graduato, e vi si aggiunga acqua sino a che la totalitä del liquido 
arrivi a formare il volume di 100 centimetri cubi. La quantitäa di bi- 
eloruro di mercurio contenuto in questo liquido sar& evidentemente del- 
1 p. 100, vale a dire che ogni centimetro cubo di questo liquido con- 
terra esattamente un centigrammo di mercurio , in combinazione col 
peptone, Si copra bene questo liquido e si abbandoni a se stesso per 
parecchi giorni; si formerä un leggiero precipitato biancastro, fioccono- 
so, che si toglierä con la filtrazione. Questa soluzione si conserva 
molto meglio dell’albuminato. 


Azione fisiologica. — Il bicloruro di mercurio ha, come la mag- 
sior parte dei sali metallici solubili, proprietä antiputride estrema- 
mente energiche. Basta una soluzione molto allungata (1:20000) per 
uccidere gli organismi inferiori (batterii). In questo senso agisce 
dunque 10 volte: piü energicamente del timol e del benzoato di So- 
da; 20 volte piü energicamente dol creosoto, dell’ essenza di timo, 
dell’essenza di carvi, dell’acido benzoico; 30 volte piü energicamente 


compressione delle glandole ipertrofiche; sull’ addome si notano appariscenze ve- 
nose ; hanno dolori nell’addome spontanei e provocati colla palpazione; la diarrea 
& ribelle e la nutrizione si sciupa a vista d’occhio. In questi piccoli infermi fa 
enorme contrasto l’avvizzimento dei tessuti del volto coll’enorme volume del ven- 
tre. Molti medieci degni di fede assicurano che il mercurio ha salvato da morte si- 
eura parecchi di questi infermi. 

Il Prof. M. Semmola ed io abbiamo osservato un si Nnrodigioso effetto in una 
bambina creduta incurabile da molti medici. 

Come avvenga tutto cid non lo sappiamo, ma & certo che avviene ‚ed e certo 
altresi, che il mercurio non & antiscrofoloso, ma solamente sciogliente in casi di 
gonfiori glandulari (Semmola). 

Il mercurio si & usato contro il reumalismo articolare acuto e cronico e pel pas- 
sato mend gran rumore. Questa indicazione curativa fu proclamata, poggiandosi 
su di una falsa interpretazione sulla natura del morbo. Oggi nessuno ricorre al 
mercurio in simili casi, 
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dell’acido salicilico e dell’eucaliptolo; 100 volte piü energicamente 
dell’ acido fenico e del chinino. Fra gli antisettici conoseiuti pare 
che il solo cloro gli sia superiore 

Quale E lazione del bicloruro di mercurio sulle soluzioni al- 
buminose e sui liquidi digestivi arlificali ? — Ecco atal riguardo 
ciö che risulta dalle esperienze di MARLE. In una soluzione albumi- 
nosa alcalina, contenente nn eccesso di cloruro di sodio, il bielo- 
ruro di mercurio non produce nessun preeipitato ; il preeipitato si 
produce se non esiste l’eccesso di NaCl. In una soluzione albumi- 
nosa acida, contenente cloruro di sodio, HgCl” produce un preci- 
pitato; il precipitato non si produce se Ja soluzione albuminosa a- 
cida non contiene Na0l. Il precipitato prodotto da HgCl’ nella so- 
luzione albuminosa alcalina scompare quando si rende la soluzione 
lesgermente acida. In altri termini, HgCl?” non precipita l’albumina 
dalle sue soluzioni alcaline che a condizione che non vi sia NaCl]; 
HgC]? non precipita l’album!na dalle sue soluzioni acide che a con- 
dizione che vi sia NaQl. 

Sarebbe dunque razionale amministrare internamente HgC]” senza 
aggiungervi NaCl , ed injettare HgCl’ sotto la pelle aggiungendovi 
NaCl ; poiche , nel primo caso , HgCl? incontra liquidi albuminosi 
acidi, e, nel secondo, liquidi albuminosi alealini. 

La soluzione medicinale di HgCl? (0,03 per 100), aggiunta ad un 
liquido digestivo artificiale, non fa precipitare il peptone; se la con- 
centrazione della soluzione non sorpassa I’ 1 per 100, la pepsina 
neppure @ precipitata. E frattanto , in questo liquido digestivo ar- 
tificiale,, H2C]? mette un forte ostacolo alla peptonizzazione del- 
l’albumina ; secondo MARLE, l’ albumina, combinata con HgCl? in 
un composto che resta in soluzione nel liquido acido diventa difi- 
cilmente accessibile all’azione della pepsina. Se si aggiunge NaCl, 
l’albuminato mercuriale si precipita, e la peptonizzazione dell’albu- 
mina diventa allora molto piü diflicile. 

Il bicloruro di mercurio amministrato internamente, in piccolis- 
sime dosi molto diluite, e nello stato d’albuminato, & sopportato 
benissimo dall’organismo; non disturba affatto l’appetito; anzi dicesi 
che I’ eceiti. Fra tutti i composti mercuriali € quello che produce 
meno le alterazioni orali e la salivazione, pur producendo, in modo 
molto caratteristico, gli effetti generali e curativi del mercurio. 

Inietlalo solto la pelle, in piccolissime dosi, nello stato di albu- 
minato o di peptonato, non produce la minima irritazione locale, 
purche la soluzione sia stata filtrata come la massima cura e sia 

perfettamente limpida. 

Dato in forma di baeno, in soluzione molto allungata, non pro- 
duce irritazione locale; non € assorbito dalla pelle intatta, ma lo 
& da quei punti della pelle privati della loro epidermide e dalle mu- 
cose esterne, e produce consecutivamente gli effetti generali del 
mercurio. 

Insomma, il bieloruro di mercurio, in dosi piccolissime e molto 
allungate , non determina nessun accidente funesto da parte della 
pelle e delle mucose ; ma questi accidenti si manifesteranno, se le 
dosi sieno troppo forti, o le soluzioni sieno troppo concentrate. 

Una soluzione mezzanamente concentrata di bicloruro di mercu- 
rio, applicata sulla pelle o sulle mucose, produce infiammazione ; 
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se & molto concentrata, caustica fortemente. Questi effeiti possono 
essere tanto violenti sulla mucosa digestiva, che si potrebbe cre- 
dere ad un avvelenamento con l’acido arsenioso 0 ad un accesso 
di colera. KALMAN ha osservato, nei conigli, l’infammazione dei 
reni, con degenerazione dell’ epitelio. 

I medici antichi credevano che le mucose digestive potevano abi- 
tuarsi all’ azione irritante del sublimato ; perciö l’amministravano 
prima in piccole dosi, che poscia aumentavano a poco a poco; il 
metodo di DzZonDI prescrive di cominciare da 0,003 per arrivare a 
poco a poco a 0,1. E evidente che le mucose non possono abituarsi 
all'azione dei caustici, come i tessuti organici non possono abi- 
tuarsi all’ azione del fuoco. Una dose determinata di un caustico 
produrr& sempre lo stesso effetto , sia che venga amministrata di 
botto, sia che'sia stata preceduta da dosi progressivamente crescenti. 

Se il metodo di DzonDt non produceva nessun accidente grave, 
ciö & perche il bicloruro di mercurio si decomponeva giä in in parte 
nelle pillole stesse, e perche , essendo queste pillole amministrate 
poco tempo dopo il pasto, la grande quantitä di albumina conte- 
nuta in questo momento nello stomaco meiteva rapidamente il bi- 
cloruro nello stato di albuminato. 

Si @ detto che il bicloruro di mercurio produceva effetti speciali 
sui-polmoni ; che poteva provocare bronchite , emottisi ed anche 
la tubercolosi. Nulla di tutto ciö & vero.— Si veggano le genera- 
litä sui mercurjali (vedi innanzi). 


Uso Terapeutico. — Altravolta si usava il bicloruro di mercurio 
in diversi stati morbosi (nevralgie, esantemi, pneumonite, ecc.);: 
siccome la sua azione, in questi casi, € affatto incerta, non si usa 
pit. — Oggi si usa solamente contro la sifilide. Abbiamo detto che 
era uno dei migliori preparati mercuriali ; altri osservatori preten- 
dono invece che la sua azione sia lenta ed incerta. Il positivo & 
che, di tutti i preparati mercuriali, € quello che espone meno agli 
accidenti dell’idrargirismo , sopratutto alla salivazione. I disturbi 
digestivi, che una volta si accusava di provocare con una faciltä 
tutta particolare, dipendevano dal modo difettoso di amministrazione 
(forma pillolare). In questi ultimi tempi, Lewin ha proposto d’ iniet- 
tare il bicloruro di mercurio sotto la pelle. Questo metodo presenta 
vantaggi ed inconvenienti. I vantagei sono che la quantitä di mer- 
curio introdotta nell’organismo puoö essere dosata esattamente; che 
l’ azione del mercurio si produce molto rapidamente, il che & una 
circostanza vantaggiosa pei casi in cui si deve agire molto presto 
per esempio nei casi d’iridite acorso rapido. LEwIN pretende anche 
di aver osservato che questo modo di amministrazione fa si che le 
recidive sieno pit rare. Tutti questi vantaggi sono stati contestati 
da parecchi osservatori, e non si puö negare che il metodo di Lr- 
wın non abbia l’inconveniente di produrre un vivo dolore a livello 
_ della puntura, e di far nascere in questo sito accidenti infiamma- 
tori, flemmoni ed anche la gangrena. — II metodo di BAMBERGER, di 
‚cui abbiamo giä parlato ,.e che consiste nell’ amministrazione per 
via dello stomaco , o nell’ iniezione sottocutanea , del peptonato di 
mercurio, & veramente destinato a meritare la preferenza sopra tutti 
gli altri modi d’amministrazione dei mercuriali? A ciö risponderä 
l’ avvenire. | 
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sternamente, il bicloruro di mercurio viene usato di frequente. 
Si usa in lozioni contro le efelidi, i comedoni, la pitiriasi semplice 
e versicolore. In questi casi agisce come gli altri rimedi usati nelle 
stesse circostanze, come per esempio il carbonato di potassa, pro- 
ducendo un’irritazione della pelle; ma non si potrebbe decidere se 
veramente merita la preferenza. Si prescrive anche con predile- 
zione contro la prurigine, sia circoscritta (pr. pudendorum ), sia 
diffusa ; bisognerä evitare di usarlo nei casi in cui la pelle & for- 
temente irritata dal grattamento. — Una volta veniva abbastanza 
freauentemente prescritto nell’ oftalmo-blennorrea ; oggi lo & molto 
meno, e si preferiscono altri astringenti (nitrato d’ argento, zinco). 
Si usa anche, come agente di medicatura, nei condilomi sifilitici ; 
ma il calomelano & da preferirsi. 


Dosı E preprararmı. — 1. Bicloruro di mercurio. — Internamente, 0,00,5- 
0,01-0,03 (sino a 0,03 pro dosi ! sino a 0,1 pro die!). E meglio pre- 
scriverlo in una soluzione acquosa molto allungata ; vi si puö aggiun- 
gere un uovo (0,12 di sublimato, sopra 180 di acqua, con un uovo). 
Ecco in che consiste il metodo di Dzoxnı , metodo che & stato molto 
usato, e che si far& bene a rifiutare: Si fanno sciogliere 0,75 di subli- 
mato in un poco di acqua , si agoiunge mollica di pane e zucchero q. b. 
per fare 240 pillole. Il primo giorno si fanno prendere 4 pillole ; il 
terzo giorno,, 6; il quinto giorno, 8; e cosi di seguito sino-a 80 al 
siorno. Nello stesso tempo l’infermo viene sottoposto ad un regime ma- 
gro, e non gli si permette che un poco di carne bianca; il giorno in 
cui prende le pillole, evita l’uso del latte, e si bada che la tempera- 
tura della camera sia uniforme. Il migliore momento per prendere le 
pillole e un quarto d’ora dopo il pasto. — Per iniezioni sottocutanee, le 
stesse dosi che per uso interno ; soluzione acquosa o peptonato di mer- 
curio. — Per uso esterno, 0,1-0,2 per 100 , in soluzione acquosa; in 
colliri, 0,05 per 100. Per bagni generali, 5-10 per un bagno. Per po- 
mata, 1 parte: 24 parti di grasso (1). 


(1) L’Illustre Prof. M. Semmola ha risoluto un gran problema terapico, col ren- 
dere merc& acconci modi di amministrazione, l’assorbimento del sublimato certo e 
senza conseguenze dannose sulla mucosa gastrica. Ecco la prima [ormola: 


Pr. Sublimato corrosivo centg. cinque, 
Zucchero di latte gram. due. 


Mesci e fa cartine dieci. 5 
Da prendersi una al mattino, bevendo una tazza di latte. 


A proposito dell’uso interno del sublimato il Prof. M, Semmola ha scritto que- 
sto ricordo importantissimo. 

Vi sono dei casi nei quali la cura di sublimato per la via dello stomaco, non 
& seguita dalla cessazione progressiva delle forme sifllitiche, mentre sulla questione 
diagnostica non pud cadere alcun dubbio. Studiando attentamente le condizioni di 
questo fatto clinico, ho osservato che in questi casi nelle urine di tali infermi non si 
trovala piü piecola traccia di mercurio, e che invece la presenza di questo metallo 
si trova nelle feci. In questi casi la eliminazione del mercurio deve farsi per mezzo 
della bile, ed & per questo che lo albuminato di mercurio assorbito dallo stomaco 
non perviene nella circolazione arteriosa generale, epperö non pud determinare le 
particolari modificazioni curative contro la sifilide, ne si elimina per la via dei 
reni. L’avvertimento pratico che deriva da questa osservazione & che allorquando 
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2. Acgqua fugedenica. —1 parte di sublimato con 300 parti di acqua 
di calce. Usata per medicatura nelie affezioni sifilitiche. 


II. ProrocLoRURO DI MERCURIO, CALOMELANO. — Il protocloruro di mer- 
curio, HsCl o Ho?Cl’, come & ottenuto sublimando un miscuglio intimo 
di 4 parti di bieloruro di mercurio con 3 parti di mercurio metallico, 
rappresenta una massa fibrosa, giallastra, trasparente, inodore ed insi- 
pida, affatlo insolubile nell’ acqua, nell’ alcool, nonche negli acidi diluiti. 
Sotto l’influenza della luce del giorno , se ne separa un poco di mer- 
curio metallico , ed allora il preparato diventa grigio ; perciö bisogna 
conservarlo in boccette annerite. 

Si puö ottenere in forma di una polvere molto fina, condensandone i 
vapori con vapore d’acqun ; allora & il calomelano a vapore (1). 


la diagnosi della sifilide costituzionale & bene assodata e l’ uso del sublimato per 
la via dello stomaco non & seguito da miglioramento della salute dell’ infermo, 
bisogna dubitare che si tratti precisamente del caso piü sopra indicato, e bisogna 
sospendere la cura per queslia via, e ricorrere all’uso ipodermico dello stesso su- 
blimato, ovvero alla fregagione dell’unguento di mercurio. 

Il Prof. M. Semmola ha usato per il primo presso noi le soluzioni albuminate 
nella cura della sifilide per via interna e per iniezione ipodermica per evitare l’a- 
zione locale irritante del sublimato. Ecco la formola che presceglie dovendo usare 
il sublimato internamente. 


Pr. Sublimato corrosivo centg. dieci. 
Acqua distillata gram. ducento. 


Si aggiunga un albume d’uovo e due grammi di sale ammoniaco, si scioglie e 
si filtra. 


Per ogni venti grammi di questa soluzione si contiene un centigrammo di su- 
blimato e quindi ogni due grammi di liquido contengono un milligrammo del me- 
dicamento, 


Questa & la formola prescelta dal Prof. M. Semmola per le iniezioni ipo- 
dermiche. 


Pr. Sublimato corrosivo centg. cinque. 


Sciogliete in un gramma d’ acqua distillata, aggiungete un bianco d’uovo fre- 
schissimo, battete bene aggiungendo acqua distillata tanta quanto basta per lare 
venti gramıi di liquido. 


Si filtri il liquido chiaro — Due grammi di questo liquido contengono cinque 
milligrammi di sublimato corrosivo. 


Se ne pud inietlare un grammo o due secondo il bisogno, 

Di questa soluzione si possono iniettare dieci gocce e piü. 

Il Prof, De Amicis e molti altrı sifilografi usano la Solnalaue 'semplice di su- 
blimato. 

E fuori dubbio che le iniezioni di sublimato eurano certamente e prontamente 
la sifilide. I pochi inconvenienti lamentati dagli autori sono poca cosa in con- 
fronto del grande effetto terapico. 

Bastano in media 30—X0 iniezioni per vincere la sifilide. 

Io ho usato in molti ammalati di sifilide acuta ricoverati nello Spedale clinico 
le iniezioni di sublimato, prescegliendo il metodo di Semmola e ne ho ottenuto sem- 
pre buoni risultati. 

Il Prof. Ciaramelli nello Spedale degl’ Incurabili ha usato in moltissimi casi le 
iniezioni di sublimato con molto vantaggio. 

- (1) In medicina si conoscono tre varietä di calomelano. Il calomelano ottenuto 
per sublimazione, il calomelano precipitato ed il calomelano a vapore. 


168 MERCURIO E SUOI COMPOSTI 


Azione fistologica. — BUCHHEIM ed OETTINGEN credono che il 
protocloruro di mercurio si traslormi, nell’ organismo, in albuminato 
di protossido di mercurio. VorT ammette che una piccola parte del 
calomelano ingerito si trasformi, ne) tubo digerente, in bicloruro, 
e basa la sua opinione su questo fatto, cio@ che il calomelano, messo 
in contatto con una soluzione d’albumina, lascia dopo un certo 
tempo sviluppare mercurio metallico, il che, secondo l’opinione di 
LiEBIG, non puö aver luogo senza che si formi nello stesso tempo 
bicloruro di mercurio. Il cloruro di sodio contenuto nello stomaco 
vie in troppo piccola quantitä perche possa determinare questa 
trasformazione del protocloruro in bicloruro. Ad ogni modo, & certo 
che una parte del calomelano ingerito, malgrado l’insolubilitä di 
questa sostanza nell’acqua e negli acidi diluiti, si trasforma nel tubo 
digerente in un composto solubile ed assorbhibile, poiche i sintomi 
dell’ auvelenamento mercuriale aculo si manifestano spesso dopo 
U ingestione, per parecchi giorni di seguito, di dosi anche minime 
di calomelano (0,005-0,01).. Ed € anche notevole che, di tutti i com- 
posti mercuriali, € quello che provoca piü rapidamente l’infiamma- 
zione della bocca e la salivazione, e ciö quantunque la massima 
parte del pretocloruro ingerito venga molto presto eliminato con le 
feci (RIEDERER). La salivazione si &@ anche prodotta dopo l’inge- 
stione di 0,1 di calomelano, in dosi frazionate. 

Amministrato in dosi piü forti (0,1-0,5), ripetute a brevi inter- 
valli, il calomelano produce effetti purgativi ; allora non ha il tempo 
di essere assorbito e viene eliminato rapidamente con le feci. Que- 
sti effetti purgativi si producono per lo piü senza dolori; talora si 
osserva qualche nausea. Le feci sono fluide ; contengono in abbon- 
banzai prodotti della digestione pancreatica, peptone, leucina, tiro- 
sina (RADZIEJEWSKI). Presentano , specialmente nei bambini, una 
particolaritä che ha richiamato l’attenzione: il loro colore € verde, 
o almeno molto scuro. BUCHHEIM attribuisce questa colorazione alla 
presenza di una grande quantitä di bile in queste materie fecali. 
Tratta queste materie con l’alcool; questo s’impadronisce della ma- 
teria colorante e mostra tutte le reazioni della bile, mentre il re- 
siduo contiene il solfuro di mercurio. BUCHHEIM trae da ciö la con- 
clusione che in questi casi la colorazione delle feci e dovuta alla 
bile. Altri osservatori hanno attribuito questa colorazione al solfuro 
di mercurio stesso, basandosi sulle considerazioni seguenti: Le ma- 
terie fecali normali, mescolate bene col calomelano, prendono una 
colorazione piü scura ; lo strato mucoso della lingua prende un co- 
lorito verdastro , sotto l’influenza della formazione del solfuro di 
mercurio, in seguito all’amministrazione del calomelano (TRAUBE). 
Facendo prendere il calomelano a cani a cui si € praticata preven- 
tivamente una fistola biliare, si constata che la secrezione della bile 
non subisce nessun aumento ; anzi talvolta subisce una diminuzione 
(KÖLLIKER, MÜLLER, SCOTT, BENNETT, RADZIEJEWSKI). BUCHHEIM 


Il calomelano sublimato non si usa piü in medieina ; il calomelano precipitato 
. appena si prescrive per uso esterno ; solamente quello a vapore sı usa ın medi- 
cina per via interna, ed & il preparato che deve spedire il farmacista quando il 
medico senza specificazione di sorta prescrive il calomelano. 
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perö assieura che la secrezione della bile aumenta sotto l’influenza 
del calomelano. Insomma la questione non & ancora risoluta (]). 

Accade spesso che dosi enormi di calomelano , introdotte nello 
stomaco , non producono altro che diarrea; vi sono perö dei casi 
in eui ne risulta una gastro-enterite violenta, paragonabile a quella 
che succede all’ amministrazione di forti dosi di sublimato ; allora 
si e constatata |’ esistenza di ulcerazioni difteriche nell’ intestino 
crasso ; RIEDERER ha osservato, nei cani, in seguito all’ ingestione 
di dosi medie di calomelano, ecchimosi della mucosa dello stomaco, 
le quali formavano, dal lato del piloro, placche diffuse ; ha anche 
osservato in questi animali feci sanguinolente. Questi fatti sono fa- 
vorevoli all’ opinione di Vorr sulla trasformazione del protocloruro 
in bieloruro 


Uso terapeuftico. — Il calomelano € uno dei medicamenti che ven- 
gono usati pi spesso ; se ne fa anche abuso in certi-paesi, come 
per esempio in Inehilterra. Si prescrive Sopratutto nelle affezioni 
infiammatorie acute, a causa della rapidita con cui produce i feno- 
meni della .mercurializzazione. E stato pure trovato utile contro !’ e- 
patite acuta dei tropici (BUDD, ANNESBY, ecc.). 

E uno dei. composti mercuriali piü usati nella sifilide. Ha il van- 
taggio di essere sopportato bene dallo stomaco , ma ha l’inconve- 
niente di produrre facilmente la salivazione e la diarrea; per evi- 
tare la diarrea,, gli si associa ordinariamente l’oppio. Si usa con 
una certa predilezione nella sifilide delle dönne gravide e dei neo- 
nati (2). 

Il calomelano & ancora un purgante prezioso. Ha il vantaggio, 
come l’olio di ricino , di potere essere amministrato senza incon- 
venienti nelle persone che hanno ]’intestino infiammato o anche ul- 
cerato. Si € preteso che gli effetti purgativi prodotti dal calomelano 
si accompagnavano ad effetti !speciali sullo stato infiammatorio di 
di vari organi ; noi crediamo che questi effetti sieno tutt’ altro che 
dimostrati, e la nostra esperienza personale ci permette di ammet- 
tere che le pretese proprietä abortive del calomelano, nel tifo ad- 
dominale, sono puramente imaginarie ; il calomelano, come purga- 
tivo, non agisce qui diversamente dall’ olio di rieino. 

L’uso del calomelano come purgante @, come & stato detto, par- 
ticolarmente indicato nei casi in cui si deve attivare nello stesso 


(1) A noi sembra che il calomelano non abbia alcuna influenza sulla quantitä della 
secrezione della bile; soltanto aumentando il moto peristaltico dello intestino, ac- 
celera la secrezione della bile $iä preparata. 

(2) Il calomelano nella cura della sıfllide non ha alcun vautaggio superiore al 
sublimato corrosivo, al protoioduro, all’ unguento mercuriale a usato per 
frizioni, 

Il calomelano avvelena troppo presto 1’ organismo pria dı arrivare a debellare 
la sifilide costituzionale. 

La cura mercuriale in queste circostanze deve essere fatta senza fretta, e biso- 
 gna non dimenticare che le manifestazioni sifillitiche cedono piü sicuramente con 
una cura mercuriale bene eseguita e prolungata — A male cronico, cura Ccronica. 
_ Le iniezioni ipodermiche di calomelano tanto vantate da Scarenzio „ Ricordi , 
Quaglino, Magni ed altri non hanno mai acquistata la simpatia dei medici, ‚perche 
‚determjnano una infiammazione viva con esito in. Suppuraziome. nelle 'parti sotto- 
poste a tal metodo curativo. 


NOTHNAGEL € ROSSBACH. — Mat. med. 22 


2 


assorbendosi nel sangue concorre ad irritare i reni. 
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tempo l’escrezione della bile? Dapprima, questa proprietä del ea- 
lomelano non @ dimostratä, come abbiamo visto nella parte fisiolo- 
gica ; in secondo luogo, le nostre osservazioni cliniche non ei pro- 
vano affatto che, nell’ ittero e negli altri disturbi funzionali del fe- 
gato, il calomelano abbia proprietä « colaloghe », che gli dieno la 
preferenza sopra altri purganti. — Nella costipazione ordinaria, il 
calomelano non & usato generalmente in Germania ; per contrario 
in Inghilterra e nell’America del Nord & usato spessissimo in que- 
sto caso, e per lo piüu si associa alla gialappa. 

Il calomelano, amministrato come purgante, in piccole dosi ripe- 
tute, esereita un’azione molto favorevole nelle diarree con vomiti, 
che si presentano tanto frequentemente nei bambini , d’ordinario 
nell’ estate, per lo piü in seguito ad indigestioni. Si € potuto met- 
tere in dubbio l’eflficacia del calomelano in queste circostanze, ma 
non si € potuto mai negarla assolutamente ; moltissime osserva- 
zioni parlano ın suo favore, e per parte nostra ne siamo convinti. 
Non vogliamo dire che agisca altriımenti che come purgante ; ma 
bisogna convenire che non v’& altro purgante che convenga me- 
glio in questi casi (l). Il calomelano & stato usato spesso contro il 
colera, in dosi (sino a5 grammi al giorno)e metodi molto diversi. 
Amministrandolo in questa malattia, si aveva per iscopo di attivare 
la secrezione biliare ; ma non si vede bene quale utilitä si potrebbe 
ricavare da questa proprietä del calomelano, pur ammettendo che 
sia reale. Il fatto & che l’uso di esso non ha fatto diminuire la 
cifra della mortalitä, piü degli altri medicamenti che si & tentato 
di opporre a questa malattia. — Si & molto discusso sull’ utilitä del 
calomelano nel tifo addominale. Un tempo era molto raccoman- 
dato nello scopo di fare abortire la malattia; oggi non si conta piü 
sulla sua eflicacia in questo senso. Ecco ciö che ci apprende l’e- 
sperienza: dato nel bel principio della malattia, ne modera talvolta 
il corso, facendo abbassare un poco i sintomi febbrili. L’uso di esso 
suppone le condizioni seguenti: primo periodo della malattia (sino 
al nono giorno), individui robusti, alterazioni intestinali moderate, 
febbre considerevole. Si prescrive nella dose di 0,5, dose che si-ri- 
pete due a quattro volte nelle 24 ore. La sua azione favorevole ci 


sembra dovuta semplicemente ai suoi efletti purgativi @). 


(1) Nella peritonite acuta e nella disenteria, nelle quali si ha paralisi delle 
anse intestinali per edema collaterale della tunica muscolare e quindi ristagno di 
feci e fermentazioni eccessive che alla loro volta aumentano lo stato infiammato- 
rio, non vi ha purgante migliore del calomelano. 

Io ho visto tante volle modificare per bene una disenteria, tratiata per lungo 
tempo senza risultato con i rimedii astringenti piü energiei , coll’ uso del calome- 
lano dato in dose purgativa. i 

Nella nefrite diffusa acuta e subacuta il calomelano, essendo un purgante blando, 
deve preferirsi a tutti gli altri purganti salini ed acri drastici, il principio dei quali 


(2) Il calomelano & stato usato nel vaiuolo da Baerhaave, da Cotugno; & stato 


usato nel morbillo, scarlattina, etc; ma & nel tifo che ha trovato insigni fautori 
come Schänlein, Wunderlich, Niemeyer, Traube, i quali lo hanno raccomandato 


non solo come curativo delle ulcere intestinali e dalla diarrea , ma anche come 
proßilattico. 
Tutii i moderni respingono l’uso del calomelano, come quello che non puö neu- 


tralizzare una infezione in atto e che toglie all'organismo , per la sua azione ver 
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Esternamente, il calomelano & usato, come irritante leggiero, in 
istati morbosi molto diversi. Cosi, nelle opacitä della cornea, me- 
rita la preferenza sulla maggior parte degli altri mezzi di azione 
piü intensa, nei casi in cui le macchie sono affatto recenti ed in 
eui tutti ji fenomeni di sensibilitä non sono ancora scomparsi, Si 
applica anche sulle ulcerazioni, sui condilomi piani, ecc. Egli @ 
certo che i condilomi, che resistono lungamente ad un trattamento 
generale, cedono piü facilmente quando vengono cospersi di polvere 
di calomelano, dopo di averli preventivamente bagnati con acqua 


: salata. \ ’ + 


Dosı E PpreparATI. — 1. Protocloruro di mercurio. — Per ottenere ef- 
fetti generali, se ne prescrivono 0,005—0,1, piü volte al giorno. Come 
purgante, 0,2—0,5-1. In polvere o in pillole. Spesso gli si assocjano al- 
tri purganti, come la gialanpa, il rabarbaro. Quando si tratta di conti- 
nuarne [' uso per qualche tempo, come, per esempio, nella sifilide, gli 
si associa ordinariamente l’oppio (0,05 di calomelano con 0,015 di op- 
pio, in polvere, tre volto al giorno). In pomata, 1 parte di calomelano 
e 10 parte di sugna. 


nefica e debilitante, quella forza, di cui ha tanto bisogno per resistere al potere 
infettante del virus. 

Ultimamente il Liebermeister , merc& lunga esperienza, ha di nnuovo posto in 
onore l'uso del calomelano nella cura dell’ileotifo. Egli dice che merc& l’uso del 
calomelano in moltissimi casi la durata della malattia fu essenzialmente abbre- 
viata e la sua intensitä diminuita. Questa asserzione emerge chiara dalla seguente 

tabella. 





Cura comune 335 ne morirono 47 Mortalitä = 18207 
Col calomelano 216 ».- 19 » = I ESFENN/Z 
Col iodo 229 » 25 ) za 1007 


De a 


Il dotto medico di Tubinga cosi conchiude: 

Se la favorevole azione del calomelano dipenda dall’effetto purgalivo, e se, come 
giä si & supposto,, vi sieno altri purganti, che producono la stessa influenza, io 
non posso decidere , poich@ non ho esperienza in proposito ; e crederei che non 
sia in tale quistione da pronunziar giudizio senza un gran numero di esperienze 
comparative. Sarebbe sempre a pensare, che, merc& un purgativo dato opportuna- 
mente, una parte del virus non ancora ben fissato nell’intestino venga espulso con 
le feci ; tuttavia non si pud per lo meno sicuramente negare che il mercurio conıe 
il iodo abbiamo una certa azione specilica sul virus tifoso. * 


Dagli studii di Bellini risulta che sono incompatibili col calomelano le seguenti 
sostanze, 

Bisogna evitare il molto sale di cucina per bocca e per clistere , l’ acido idro- 
-elorico, gli acidi vegetali, le frutta, l’ammoniaca, il eloruro d’ammonio, il sale 
ammoniaco-marziale, gli alcalini in generale. 

- Molto pericoloso & !'uso contemporaneo dell’acido cianidrico, dell’acqua di lauro 
eeraso, di mandorle amare, dei bromuri e ioduri, dei solfiti e iposolfiti. 

Sono da evitarsi pure quelle sostanze che possono rendere il calomelano inattivo 
come i solfuri e l’ acque solfuree , il solfo stesso e perfino la senape e le uova, 
che son rieche di solfo, perch& dänno luogo all’inattivo solfuro di mercurio, 
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2. Acqua fagedenica nera. — 1 parte di calomelano con 60 parti 
d’ acqua di calce. Usata come acqua di medicatura nelle affezioni si- 
filitiche. 


III. PomaTA MERGURIALE. — Si prendano 6 parti di mereurio pnrificato 
ed 1 parte di antica pomata mercuriale; si mescolino insieme sino a che 
non si scorga piü nessun globulo di mercurio; si uniscano poscia con 4 
parti di sego ed 8 parti di sugna, preventivamente fuse e raffreddate, 
Questa pomata deve avere un colore grigio azzurrognolo (1). 


Azione fisiologiea. — Le ricerche di Vor ed OVERBEcK hanno 
dimostrato che la pomata mercuriale preparata di fresco era un 
semplice miscuglio di grasso e di mercurio metallico finamente di- 
viso; nella pomata antica, irrancidita, si trova, in quantitä varia- 
bile, del protossido di mercurio combinato con gli acidi grassi. VoIT 
ha calcolato che, con la triturazione col grasso, 1 grammo di mer- 
curio si divide in 152 milioni circa di globuli, ed acquista un vo- 
lume 534 volte piü grande. 

In che modo la pomata mercuriale, applicata con frizioni sulla 
pelle, penetra nell’ organismo ? Questa quistione @ stata molto di- 
battuta. OESTENLER, Vorr e sopratutto OVERBECK, affermano di aver 
direttamente constatata, in seguito a frizioni con la pomata mer- 
curiale, la presenza di globuli mercuriali eccessivamente piccoli, 
nel tessuto della pelle, nel tessuto connettivo sottocutaneo, poi in 
diversi organi, e da ultimo nell’orina e nelle materie fecali. OVER- 
BECK ha veduto questi globuli perfetiamente puri, Vorr li ha tro- 
vati ossidati in parte. 

Queste esperienze sono state fatte sugli animali e sull’ uomo, e 
si era badato molto che il mercurio non potesse essere introdotto 
nella bocca, sia dagli animali per mezzo della lingua, sia dall’uomo 
per mezzo -delle mani imbrattate di pomata mercurjale. Altri osser- 
vatori, invece (DONDERS, BAERENSPRUNG, HOFFMANN, V. RECKLINGS- 
HAUSEN, RINDFLEISCH), negano che il mercurio metallico possa pe- 
netrare nei tessuti attraverso la pelle intatta. BAERENSPRUNG crede 
che il solo principio attivo della pomata mercuriale.sia il sale grasso 
di protossido di mercurio che vi si sviluppa; BUCHHEIM sostiene 
che la pomata di protossido di mercurio sia piü attiva della. pomata 
di mercurio metallico; mentre OVERBECK, basandosi sopra espe- 
rienze dirette, afferma che I’nltima non & meno attiva della prima. 

Noi crediamo, con KIRCHGASSER, che, nel trattamento .ordinario 
con la pomata mercuriale, la maggior parte del mercurio penetra 
nell’organismo con l’aria inspirata. Infatti sappiamo che il mercurio 
evapora facilmente alla temperatura ordinaria; con maggior ragione 
quando si trova in contatto con la pelle, quando il fregamento au- 


menta ancora la temperatura, e lo stato di divisione estrema favo- 
risce questa vaporazione. Questi vapori mercuriali impregnano l’a- 





‘ (1) Presso noi oltre della pomata mercuriale napolitana si conosce la pomala 
di ‘Cirillo che si compone di una parte di sublimato e di ventieingne parti di un 
unguento consistente di sugna e cera, Si usava per frizioni sotto gli archi plantari 
in casi di sifilide costituzionale con manifestazioni acute e piuttosto gravi. Oggi 
anche presso noi pochi usano la pomata di Cirillo. 5 3 
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ria respinta dall’ interno, e penetrano con essa nei polmeni, dove 
vengono assorbiti. Possono anche penetrare a traverso la pelle; il 
fatto non & stato direttamente dimostrato pei vapori mercuriali, ma 
lo & stato per molti altri vapori e gas; forse anche i globuli mer- 
euriali possono realmente passare a traverso |’ epidermide , sotto 
linfluenza del fregamento, il quale spesso ha per risultato di fare 
infiammare la pelle, di dar luogo alla formazione di piccole vesci- 
cole e di fare distaccare |’ epidermide in diversi punti. Questi fini 
vapori mercuriali arrivati nel sangue e negli organi,, e trovando- 
si in presenza del cloruro di sodio , dell’ albumina 3 dell’ ossigeno 
dei globuli sanguigni, passano allo stato di ossido; forse anche una 
parte cammina nei tessuti senza aver subito nessuna modificazio- 
ne, ed arriva cosi, nei prodotti di secrezione e di escrezione, nello 
stato di mercurio metallico. 

Ad ogni modo, egli @ certo che l'idrargirismo acuto o cronico si 
produce neel’individui la cui pelle @ stata messa in contatto con la 
pomata mercuriale, ed'in quelli che respirarono in una maniera con- 
tinua in un’ atmosfera contenente vapori di mercurio. Il contatto 
diretto e continuo di questi vapori con la mucosa orale ci permette 
di comprendere perche i fenomeni infiammatorii nella bocca si svi- 
luppano cosi presto nelle persone as a questo modo di am- 
ministrazione dei mercuriali. 

Questo modo di amministrazione dei mercuriali @ veramente ra- 
zionale ? No certamente Infatti esso non permette di dosare in .una 
maniera esatta la quantitä di mercurio che si fa penetrare nell’or- 
ganismo, mentre, quando si tratta di un veleno, questa € una con- 
dizione di somma importanza. Ci si obbietterä che la quantitä as- 
sorbita € minima relativamente alla quantitä di pomata adoperata; 
ma &_forse razionale prescrivere un medicamento, con l’obbligo di 
gettarne 99 parti e di non utilizzare che una sola? E d’altra parte 
bisogna convenire che questo trattamento con la pomata mercuriale 
richiede moltissime cure minuziose senza poter evitare la poca net- 
tezza. Senza presentare nessun vantaggio, @ incontestabile che esso 
produce con una faciltä deplorevole gli accidenti infiammatorii nella 
bocea. Noi non avremmo compreso la pomata mercuriale frai pre- 
parati di mercurio piu importanti, se .essa non fosse ancora oggi 
usata da molti con una speciale predilezione; non @ certamente la 
sua veneranda antichitä che ci ha deciso a parlarne qui; sappiamo 
et che i medicamenti antichi sono molto lungi dall’ essere i mi- 
sliori. 


Uso terapeulico, — La pomata mercuriale @ nn sempre uno dei 
preparati piü in uso per provocare la mercurializzazione, sia nella 
sifilide, sia nelle affezioni infiammatorie acute. Abbiamo giä parlato 
deg]’ inconvenienti che presenta il suo uso. 

Viene ancora prescritta frequentemente come parassitieida. E 
certo che non puö uccidero l’acaro della scabbia e perciö non viene 
usata contro la scabbia. Essa perö uccide binissimo i pidocchi del 
capo e del pube. Le frizioni non devono essere continuate per Jungo 
tempo, perche potrebbero produrre l’ eczema ru iu, od anche 
determinare sintomi generali. 


. Dosı u rnspanaı, — 1. Pomata mercuriale. — Per usarla come paras- 
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siticida, se ne prenda quanto un pisello e si facciano frizioni, Per usarla 
come antiflogistica, se ne prendono ordinariamente 2,5,10 grammi al 
giorno, in pareechie frizioni (1), Se si tratta di instituire una cura mer- 
curiale energica, come per esempio nella febbre puerperale, si fanno al- 
ternare ogni ora l’amministrazione di 0,05 di calomelano ed una frizione 
con 1,5 di pomata mercuriale. Le frizioni vengono fatte sui punti dove 
la pelle & sottile e tenera, per esempio alla parte interna delle cosce, 
sotto le ascelle, ece. Si variano i punti d’applicazione per evitare l’ec- 
zema. Queste frizioni si fanno piü comodamente eon un pezzo di ceuoio 
o di tela. — Nel trattamento della sifilide con la pomata mereuriale, si 
distingue la cura grande e la cura piccola. La prima (metodo di Rust 
e di Louvkırr) oggi & abbandonata, perch® deprime troppo gl’ infermi. 
La seconda eonsiste iu ciö: dapprima, periodo preparatorio di eingue a 
dieei giorni, durante i quali si mette I’ infermo in dieta e eli si fanno 
prendere bagni caldi. Poi, ogni sera, frizioni con 2-4 grammi di po- 
mata; si coprono le parti frizionate, e il giorno seguente si lavano, Si 
limita la dieta , che non deve essere irritante‘; la camera pud essere 
aerata; I infermo pud cambiare la biancheria. Le frizioni vengono con- 
tinuate fino alla acomparsa dei sintomi. E molto frequente veder so- 
pravvenire la salivazione. Si terranno i denti e la bocea puliti, per 
mezzo di lozioni, con una soluzione di tannino o di clorato di potassa (2). 

2. Empiasiro di mercurio. — Otto parti di mercurio, quattro parti 
di trementina, 24 parti di empiastro di piombo semplice, sei parli di 
cera. Questo empiastro ha un colore grigio. 


IV. Mercurıo METALLICO. — Il mercurio & un metallo bianco d’argen- 
to, liquido alla temperatura ordinaria, volatile senza sapore e senza odo- 
re, di una densitä considerevole (13,598). 


FZ 


(1) Per la cura antiflogistica la dose di 2—5— 10 grammi di pomata mercu- 
riale al giorno & abbastanza esagerata. 

(2) Presso noi la cura della sifilide con le unzioni di pomata mercuriale napo- 
litana conta moltissimi anımiratori. 

Leggendo ed ascoltando ho visto che medici illuminati che hanno vantato il su- 
blimato internamente e per iniezioni ipodermiche , il protoioduro di mercurio , 
colla esperienza continuata si son convinti che le unzioni di pomata mercuriale 
dänno risultati splendidi come i rimedii anzidetti. 

Presso noi s’incumincia la cura con la dose di 25 a 30 centigrammi di pomata 
e si sale gradatamente secondo il bisogno ad uno, due grammi al giorno. 

Le frizioni si [anno eseguire alternando sotto gli archi plantari, sulle parti in- 
terne delle gambe , coscie , braccia ed antibraccia da persone adatte conosciute 
sotto il nome di unzionisti o fruttori che si servono di speciali stecche per fare le 
frizioni. Si lavano con acqua tiepida le parti unte nei giorni precedenti. 

Si costuma di fare le frizioni poco prima di andare a letto per .mettere a pro- 
fitto l’aspirazione da parte dei pulmoni dei vapori mercuriali. Ogni singola fri- 
zione si fa durare 20 minuti circa. 

. Vi sono stati e vi sono tuttora molti medici che durante le frizioni di pomata 
mercuriale non permettono agl’ infermi di uscire di casa fino a proibire di aprire 
le finestre facendoli vivere rinchiusi nella stanza da letto. Fanno loro indossare ca- 
miciee mutande di lana, non permettono di far cambiare le biancherie del letto 
e li fanno nutrire soltanto di brodi. Queste cure si consigliano di primavera 0 
meglio di autunno. Questi pregiudizii, tramandati anche alle famiglie, oggi sono 
abbastanza modificati. Si fanno uscire di casa gl’ infermi, proibendo soltanto l’u- 
scita nei giorni molto umidi e piovosi. Si fanno indossare gli stessi panni. Si pre- 
scrive agl'infermi un vitto nutritivo. Le cure si praticano in qualunque stagione, 


a 
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Azione fisiologica. — Gl’individui esposti per lungo tempo ai va- 
pori mercuriali, per es. nelle fabbriche di specchi, di termometri 
ecc., possono essere attaccati dai sintomi acuti o eronici dell’ av- 
velenamento mercuriale. 

Introdotto nello stomaco in forte dose, il mercurio non tarda ad 
essere eliminato eon le feci; l’azione esercitata col suo peso sull’in- 
testino ne accelera i movimenti peristaltici, il che spiega la rapi- 
ditä con cui € eliminato (TRAUBE'. Esso dunque non ha il tempo 
di essere assorbito; ma se rimanesse per un certo tempo nel tubo 
intestinale, i vapori, o i prodotti della sua ossidazione, potrebbero 
penetrare nei sangue e produrre fenomeni idrargirici. 


Uso terapeulico. — Il mercurio metallico un tempo era prescritto 
contro le ostruzioni intestinali semplici, ostinate. Oggi non € piü 
usato in questo caso, ma lo @ ancora contro l’ileo, qualunque sia 
lalterazione anatomica che produca questa malattia. Adoperandolo 
si ha di mira di mettere a profitto il suo peso per raddrizzare anse 
intestinali piegate, strozzate, contorte, ecc. Questo mezzo non &@ 
esente da pericoli; si & veduto determinare lacerazioni sopra inte- 
stini infiammati. Vi si ricorrerä soltanto nei casi disperati, quando 
tutti eli altri mezzi razionali saranno falliti. Si eviterä di usarlo 
nei casi seguenti: Quando vi & ernia esterna (perch& allora vi € me- 
glio da fare), quando si tratta di una intussuscezione (perche co- 
me € facile il comprendere , il metallo allora puö fare aumen- 
tare di piü lo stato che si vuol combattere); quando l’intestino @ 
infiammato. 


Dosı. — Mercurio metallico. — Se si tratta di mettere a profitto la 
sua massa, il suo peso, se ne far& inghiottire in una volta una quantitä 
considerevole, da 100 a 300 grammi, 
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Tutti gli altri composti mercuriali agiscono esattamente come l’uno 0 
l’ altro dei preparati di cui ci siamo particolarmente oceupati. Ci con- 
tenteremo perciö di farne breve menzione. 

I seguenti composti, insolubili nell’ acqua, hanno la stessa azione del 
calomeluno : | 


1. ProToI0DURO DI MERCURIO, IODURO GIALLO. — HgI — Raccomandato da 
Rıcorp, per produrre nello stesso tempo gli etfetti del mercurio e quelli 
del iodo, sopratutto nei sifilitiei scrofolosi. Questo composto non presenta 
nessun vantaggio pratico (sino a 0,05 pro dosi! sino a 0,5 pro die!) (1). 


(1) Non siamo d’accordo con l’autore nell’opinare che il protoioduro di mercurio 
non presenta alcun vantaggio pratico, come non sapremmo consigliare le alte 
dosi di 0,5 per giorno. Presso noi il protoioduro di mercurio & molto usato da 
iusigni medici e specialisti al principio della malattia. Una formola molto usata 
& la seguente: 


Pr. Protoioduro giallo di mercurio centig. dieci. 
Oppio puro centig. otto 
Tridace quanto basta per fare pillole N. 10 


S’incomineia la cura con una pillola e si continua poi con due, non sorpas- 
sando la dose di tre pillole nel giorno. 
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2. ProToBROMURO DI MERCURIO. — HgBr, 
3. Prorossıno DI MERCURIC. — Hg?O, 


4. SALI DI PROTOSSIDO DI MERCURIO (acetato, fosfato, solfato, azotato)— 
Preparati officinali: Nötrato di protossido di mercurio (sino a 0,015 pro 
dosi ! sino a 0,05 pro die!). Soluzione di nitrato di protossido di mer- 
cumo (sino a 0, l pro dosi! sino a 0,5 pro die !). 


SOLFURO DI MERCURIO, HgS, e loro miscugli (solfuro nero di mer- 
curio o etiope minerale, ed il solfuro rosso di mercurio o cinabro ). 


Composti che agiscono come il sublimato : 


1. Bi10DURO DI MERCURIO, IODURO ROSSO DI MERCURIO. — HgI?. — Solubile 
nell’ alcool, ma non nell’ acqua (sino a 0,03 pro dosi! 0,1 pro die!), 


2. BiBRoMURO DI MERCURIO. HgBr?. — Difficilmente solubile nell’acqua. 


&. Bıossıpo DI MERCURIO. HgO.— Si distingue HgO precipitato rosso 
(fino a 0,03 pro dosi ! 0,1 pro die!) e HgO preparato per via umida, 
Poco solubile nell’ acqua,, piü solubile negli acidi. Usato specialmente 
nella terapeutica oculare (blefarite ceiliare eronica , ecc. ), in pomata ; 
un’applicazione prima dı andare a letto. 

a. Pomata mercuriale rossa.— 1 p. HgO per 9 p. di sugna. 

b. Pomata oftalmica. — 1 p. HgO, 30 p. di olio di mandorle, 19 p. 
dı cera gialla. 

c. Pomata oftalmica composia. —1 p. HgO per 12 p. \, di un mi- 
scuglio cosi composto : sugna, cera gialla, canfora, olio di mandorle, 
ossido di zinco. ’ 


4, SALI DI BIOSSIDO DI MERCURIO. 


5. BicLORURO DI MERCURIO AMMONIACALE. HgCl + HgNH?. — Usato nella 
terapeutica oculare, perfettamente come il biossido di mereurio. Si usa 
anche nel trattamento delle malattie della pelle determinate da fungbi 
(pitiriasi versicolore , erpete eircinato', tigna , dopo epilazione ), e per 
distruggere i pidocchi del pube. 

Pomata di bicloruro di mercurio Era? — 1 parte su 9 parti 
di sugna. 
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CAPITOLO IV. 


Metalloidi. 


ARTICOLO 1. 


FOSFORO, ARSENICO, ANTIMONIO, BISMUTO E LORO COMPOSTI. 


Questi quattro elementi, che formano un gruppo molto unito dal 
punto di vista chimico, presentano anche, nella loro azione fisiolo- 
oica, notevoli somiglianze. Il bismuto € ancora poco studiato sotto 
questo punto di vista; ma quelche ne sappiamo ci permette di non 
separarne lo studio da quello del fosforo , dell’ arsenico e dell’ an- 
timonio. 

Questi quattro corpi non formano nessuna combinazione con l’al- 
bumina; non provocano dunque l’infiammazione dei tessuti come 
fanno i metalli. 

Fanno nascere nella mageior parte degli organi interni una de- 
generazione adiposa ; fanno scomparire il principio glicogeno dal 
fegato. - 

Il fosforo e l’ arsenico agiscono allo stesso modo sulla formazione 
del tessuto osteogeno. 

I composti idrogenati del fosforo, dell’ arsenico e dell’ antimonio 
esercitano sul sangue un’ azione fortemente riduttrice ; sotto questo 
rapporto si approssimano dunque all’idrogeno solforato. 

Tutti i composti solubili dell’ arsenico e dell’ antimonio producono 
sugli organismi effetti tossici che si somigliano ; non & lo stesso dei 
composti di fosforo : ad eccezione del fosforo metalloide e del suo 
composto idrogenato, la maggior parte di essi, specialmente gli acidi 
fosforico e fosforoso , sono privi di quest’ azione tossica ; almeno 
con questi acidi non si puö produrre un ayvelenamento acuto. La 
loro amministrazione prolungata puö, come pretende WEGNER, de- 
terminare nelle ossa effetti simili a quelli del fosforo? Ciö non @ 
dimostrato positivamente. Si noti, del resto, che gli acidi fosforati 
hanno anche perduto le reazioni caratteristiche del fosforo,, men- 
tre gli acidi dell’ arsenico e dell’ antimonio hanno conservato le rea- 
zioni della sostanza madre. La ragione di questo fatto € l’unione 
intima, negli acidi fosforati, dell’ ossigeno col fosforo. 


$ 1. — FosSFoRO. 


Si distingue : 1.° il fosforo ordinario , oflicinale , veleno violento , e 
2.° il fosforo amorfo , non tossico, che si ottiene facendo riscaldare il 
precedente in un’atmosfera che non possa alterarlo. 

Tl fosforo ordinario & un corpo bianco giallastro , semitrasparente, 
molle come cera alla temperatura ordinaria, che diventa fragile ad una 
bassa temperatura. Lascia sviluppare all’aria vapori bianchi, di odore 
di aglio, che rilucono nell’ oscuritä. Prende fuoco a 60°. La sua solu- 
bilita nell’ acqua & molto debole ; si seioglie meglio nell’ alcool, nell’ e- 
tere, negli olii eterei e grassi ; il liquido che lo scioglie meglio & il sol- 
furo di carbonio. x 

NOTHNAGEL € ROSSBACH. — Mat. med, 23 
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Il fosforo amorfo & insolubile anche nel solfuro di carbonio ; non 
prende [uoco che a 260°, 


Effetti fisiologici. — Gli effetti del fosforo sull' organismo differj- 
scono molto secondo che questa sostanza & amministrata in forte 
dose 0 in piccole dosi ripetute per lungo tempo. Nel primo caso, 
esercita un’ azione fortemente irritante sopra cerli tessutj, princi- 
palmente sugli elemehti parenchimatosi speciali del fegato, dei reni, 
dello stomaco e dei muscoli, e quest’ azione irritante ha per risul- 
tato di produrre, in poco tempo , una degenerazione adiposa, una 
necrobiosi dei tessuti affetti (VIRCHOw). Nel secondo caso, invece, 
i tessuti di cui abbiamo parlato restano perfettamente sani, e l’a- 
zione jrritante del fosforo si esercita sopra tessuti affatto differenti, 
sopratutto sulle sostanze osteogene e sul tessuto interstiziale dello 
stomaco e del fegato: e quest’ azione irritante, invece di condurre, 
come nel primo caso, ad una degenerazione, ha per contrario per 
risultato una ipergenesi dei tessuti affetti. Ne] primo caso, si ha 
la morte ; nel secondo invece si ha surattivitä dei tessuti irritati 
(WEGNER). 

A causa della loro importanza farmacologica, qui tratteremo so- 
pratutto degli effetti d’ipergenesi prodotti da piccolissime dosi ; que- 
sti effetti sono stati studiati specialmente da WEGNER. 

Ciö che divenla il fosforo nell’ Organismo.— Un tempo si cre- 
deva che il fosforo, essendo appena solubile nell’ acqua, non poteva 
essere assorbito in natura ; si voleva dungue veder la causa del- 
’avvelenamento,, in seguito alla ingestione del fosforo , nell’ idro- 
geno [osforato (HOPPE-SEYLER e DYBKowsky), sviluppati a spese 
del fosforo ingerito. Ma ogei si sa che 100 parti di acqua calda pos- 
sono sciogliere 0,000227 di fosforo, e che questa dissoluzione si fa 
anche meglio nei grassi intestinali e nella bile (nella proporzione 
di 0,01-0,026 per 100). Dippiü, si @ trovato del fosfero in natura 
nel sangue, nei tessuti, nei prodotti di escrezione (DYBKowsky), e 
da ultimo si & constatato che |’ iniezione diretta del fosforo nel san- 
gue produceva i sintomi tossici che caratierizzano T' avvelenamento 
col. fosforo (HERMANN). Dal che si & conchiuso che il fosforo ‚ In- 
trodotto nel tubo intestinale, era assorbito in natura, e che a que- 
sto assorbimento bisognava attribuire, per la massima parie, la pro- 
duzione dei fenomeni tossici, dovendo esser fatta una parte affatto 
secondaria agli acidi fosforoso ‚ fosforico e all’ idrogeno fosforato, 
che possono formarsi ,i primi,, nell’intestino e nel sangue, il se- 
condo, nell’intestino solamente. 

Non si conoscono le modificazioni chimiche che il fosforo pro- 
duce nell’organismo. Si deve ammettere che rallenta i processi di 
ossidazione ; ma non & certäamente col sottrarre I’ ossigeno ai glo- 
buli rossi , pei bisogni della sua ossidazione; infatti i calcoli di 
HERMANN dimostrano che 0,1 di fosforo, vale a dire una dose ca- 
pace di produrre la morte, non consuma, per trasformarsi in acido 
fosforico , che 0,13 di ossigeno , il che evidentemente & molto in- 
sufficiente per spiegare la morte di un uomo adulto (1). 





(1) Il Gubler ha opinato che il fosforo. agisca per la sua azione ozonizzante sul- 
l’organismo, er ' x 
L’ossigeno penetrato nel sangue divenendo ozonico , messo in contatlo di tutlto 
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Il fatto che il fosforo € un veleno a piccolissima dose @ il mi- 
ogliore argomento che si possa invocare per provare che l’ azione 
tossica non & dovuta specialmente agli acidi fosforati; poiche questi 
acidi sono inattivi, anche quando sono iniettati nel sangue in quan- 
titi molto maggiori di quelle che possono prodursi per effetto del- 
l’ ossidazione della dose tossica del fosforo. 

ll fosforo passa nelle orine in natura o nello stato di acido fo- 
sforico. La presenza dell’ acido fosforoso nelle orine non € stata mai 
constatata. 


Effetti prodotti da piccole quantita di fosforo amministrate per 
- lZungo lempo. 


Sul sistema 0sseo. — Le esperienze di WEGNER sono state fatte 
sopra conigli, cani, gatti e galline. Le dosi giornaliere di fosforo 
erano abbastanza piccole danon produrre nessun disturbo nello sto- 
maco e.nel fegato ; erano di 0,0015 pei conigli giunti alla metä del 
loro sviluppo; di 0,003 pei conigli adulti e per le galline giovani. 
Le galline adulte sopportavano facilmente dosi anche maggiori; i cani 
ed i gatti invece erano molto sensibili all’ azione del fosforo. Nel 
corso delle sue esperienze, WEGNER potette raddoppiare la dose ini- 
ziale, poiche gli animali si abituavano al veleno molto facilmente. 

Le modificazioni prodotte dal fosforo potevano essere constatate 
piü facilmente negli animali che erano ancora nel loro periodo di 
crescenza, e nei quali, come € noto, le ossa sono un pPOcCO diverse 
de quelle degli adult. 

..  Eeco i fatti: In tutti i punti in cui la cartilagine dä origine alla 
sostanza ossea spongiosa, invece di questa sostanza ossea a maglie 
rosse contenente molto tessuto midollare rosso,si produceva un tessuto 
duro, compatto, interamente simile a quello della massa ossea che 
forma la parte corticale delle ossa lunghe. Questo tessuto mostrava 
tutti i caratteri microscopici del tessuto osseo perfettamente svilup- 
pato; igrandi spazi midollari si erano ristretti sino ad avere la lar- 
chezza ordinaria dei canalicoli di Havers della sostanza compatta 
delle ossa, Ja maggior parte delle cellule cartilaginee proliferate 
non essendosi trasformate in cellule midollari, ma in corpuscoli os- 
sei. La sostanza ossea spongiosa giä formata prima del principio 
del trattamento, non avea subito assolutamente nessuna modifica- 
‚Zlone: 

Continuandosi I’ uso del fosforo , la cartilagine intermedia delle 
ossa lunghe continuava a produrre tessuto osseo condensato, mentre 
la sostanza spongiosa, giä formata prima del prineipio dell’avvele- 
namento, si fondeva sempre piü, secondo la legge fisiologica, @ Si 
consumaya per formare la cavitä midollare. Dopo un certo tempo, 
tutta la sostanza spongiosa normale, a livello delle estremitä della 
diafisi, era sostituita da tessuto osseo compatto solido. 

Se l’uso del fosforo era ancora continuato, la sostanza ossea for- 


l’ organismo esalta 1’ ossidazione organica e produce non solo una consumazione 
esagerata, ma ancora un pervertimento nutritivo, per il quale si puö intendere la 
denutrizione e la steatosi fosforica. L’esame del sangue degl'individui morti avve- 
lenati dal fosforo oppugna recisamento la teoria di Gluber, perch& lo spettroscopio 
fa vedere l’emoglobulina ridotta, cid che significa disossidazione. 


s 
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mata in una maniera anormale obbediva alla sua volta alla legge 
fisiologica della fusione ; gli strati piü antichi, quelli respinti pitı 
verso il centro, si rarefacevano e finivano per trasformarsi in tes- 
suto midollare rosso. 

Il tessuto osseo formato dal periostio, e che presiede all’accere- 
scimento delle ossa in spessezza, provava modificazioni simili ; so- 
lamente queste modificazioni non erano apprezzabili che al micro- 
scopio e consistevano in un restringimenio considerevole dei cana- 
licoli di HAVERS. 

Nello stesso tempo gli animali cosi trattati col fosforo sembraya- 
no svilupparsi piü fortemente: il loro sistema osseo, non che i loro 
muscoli avevano un maggiore accrescimento; in ogni caso la cor- 
teccia ossea era diventata piü spessa, a vantaggio della larghezza 
della cavitä midollare. 

Negli animali adulti , il fosforo determinava anche un condensa- 
mento della sostanza spongiosa; nelle galline particolarmente la ca- 
vita midollare finiva per essere interamente obliterata da vera so- 
stanza ossea, di guisa che allora si aveva un osso perfettamente 
solido, invece di un osso provvisto di un canale centrale. 

Quando, negli animali in via di accrescimento, s’interrompeva di 
tratto in tratto l’amministrazione del fosforo, si trovavano, a par- 
tire dalla cartilagine intermedia , strati alternanti di tessuto con- 
densato, compatto , e di tessuto ordinario a maglie larghe. 

Le ossa, negli animali cosi trattati col fosforo, non avevano una 
composizione diversa da quelle delle ossa normali. Le proporzioni 
della sostanza inorganica e della sostanza organica non erano mutate, 
i fosfati non erano in magsiore quantitä. 

WEGNER ha trovato anche che questa influenza sul sistema osseo 
era dovuta al fosforo stesso, al solo fosforo, e per nulla ai suoi pro- 
dotti di trasformazione e che questa influenza era la conseguen- 
za di una irritazione (?) formativa specifica esercitata sui tessuti 
osteogeni. Questa formazione esagerata di tessuto osseo non & dovuta 
ad un eccesso di fosfati nel sangue ; WEGNER infatti, avendo sot- 
tratto i sali nutritivi, per conseguenza anche i fosfati, alla alimen- 
tazione degli animali sottoposti al trattamento col fosforo, ha con-. 
statato, che in questi animali, la sostanza ossea compatta, anormale, 
si sviluppava a livello delle epifisi, con questa differenza perö che 
non era un vero tessuto o$seo duro, ma solamente un tessuto o- 
steoide estremamente compatto come quello che si trova nelle ossa 
degli individui rachitici. 

Finora una sola esperienza e stata fatta sull'uomo, da WEGNER 
stesso; il risultato @ stato che le ossa umane subivano col fosforo 
la stessa influenza di quelle degli animali. S ih 

Ivapori di fos/oro , agendo direltamente sul perioslio, produ- 
cono, quando sono moderatamente concentrate, una periostite os- 
sificante; se sono molto concentrate, determinano anche la suppu- 
razione e, specialmente negli operai delle fabbriche di fiammiferi , 
la necrosi delle ossa mascellari, sopratutto del mascellare inferiore. 
Questo processo, in questi operai, ha sempre il suo punto di par- 
tenza a livello dei denti cariati e deve dunque essere considerato 
come il risultato di un’azione direita, locale, del fosforo. 
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Effetti prodotli dal fosforo, in dosi medie, continwale per lungo 
tempo sul canale digerenle, sul fegato e sugli orgamni re- 
spiralorü. 


Le piccole dosi, le quali sullo sviluppo del tessuto osseo eserci- 
tano la influenza che abbiamo descritta qui sopra, non producono 
altri disturbi: nessun disturbo nutritivo , nessuna alterazione fun- 
zionale ne anatomica. Elevando lentamente queste dosi, senza pero 
elevarle al punto da provocare un avvelenamento acuto 0 eronico, Si 
produrrä un’irritazione del tessuto connettivo interstiziale del fe- 
gato e dello stomaco, e questo effetto si produrrä, o che si sia in- 
trodotto il fosforo nelle vie digerenti, o che se ne siano fatti inspi- 
rare i vapori. Si produrrä una gastrite indurativa cronica (iperemia, 
infarti emorragici , ispessimento straordinario della mucosa dello 
stomaco per efletto di un enorme sviluppo del tessuto connettivo in- 
terstiziale, appena sensibile nello stato sano) ed una epatite inter- 
stiziale cronica , con ittero e scomparsa della sostanza epatica (a- 
trofia lobulare o granulosa, eirrosi). Questi effetti, osservati da 
WEGNER sugli animali, concordano con quelli osservati negli operai 
delle fabbriche di fiammiferi. 

L’inalazione dei vapori di fosforo determina spesso la bronchite, 
tanto negli animali che nell’ uomo ; nell’uomo si sono viste anche 
produrre infiammazioni pleuro-pulmonali. 

Avvelenamento acuto e subaculo prodollo con fortli dosi di fo- 
sforo. — Questo avvelenamento si osserva per lo piü nelle persone 
che si sono suicidate col fosforo dei fiammiferi. 

La dose minima che possa determinare la morte negli adultie di. 
cinque centigrammi; nei bambini bastano- alcuni milligrammi. L’a- 
zione tossica si produce piü facilmente quando il fosforo & ridotto 
in polvere molto fina; quando invece & stato ingerito un pezzo com- 
patto o voluminoso, questo pezzo di fosforo puö attraversare le vie 
digerenti senza essere assorbito, e senza produrre nessun accidente. 

Gli aceidenti si manifestano parecchie ore dopo l’ingestione del 
veleno. La morte accade dopo alcuni giorni ed anche dopo parec- 
chie settimane. 

Fenomeni locali. — Sono Poco accentuati. Consistono in infiam- 
mazione dello stomaco , e in ulcerazioni superficiali esistenti a li- 
vello dei punti in cui piccoli pezzi di fosforo hanno soggiornato per 
qualche tempo. Come si producono queste ulcerazioni ? Non biso- 
gna attribuirla ad una azione caustica del fosforo stesso (SCHULTZEN, 
RIESS , HERMANN ); poiche il fosforo introdotto sotto la pelle non 
determina nessuna lesione, ed una soluzione di albumina non ne & 
affatto alterata. Secondo MUNK e LEYDEN, sono i prodotti di ossi- 
dazione del fosforo i quali trovandosi nello stato nascente, attirano 
a se l’acqua dei tessuti e cosi li distruggono. Dalle alterazioni so- 


. pra menzionate risultano i fenomeni seguenti: dolori di stomaco , 


nausee, vomiti di materie, che luccicano nella oscuritä, hanno un 
odore di aglio e talvolta sono sanguinolente. 

Fenomeni generali. —- Sono quasi tutti il risultato di metamor- 
fosi adipose nella maggior parte degli organi. Senza dubbio non si 
tratta qui di una infiltrazione adiposa provveniente da una insufi- 
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cienza di consumo degli elementi grassi, ma di una vera degene- 
razione. IL 

Questa degenerazione adiposa si manifesta qualche tempo dopo 
la scomparsa dei fenomeni locali, di cui abbiamo parlato piü sopra, 
vale a dire in un momento in cui gli animali si sono rimessi jn uno 
stato relativamente buono. 

Comineia dalle funzioni digestive: dolore nel cayo epigastrico , 
nausee, vomiti, diarrea. Le alterazioni, constatate all’ autopsia, in 
questo punto sono le seguenti: gonfiore della mucosa gastro-inte- 
stinale, notevole specjalmente a livello del duodeno (Munk e LEYDEN); 
degenerazione adiposa delle cellule delle glandole (VIRCHOw), non che 
delle fibre muscolari del canale digerente. 

Indi si manilestano, dalla parte del fegato, le alterazioni seguenti: 
fegato grasso, degenerazione adiposa e gonfiore delle cellule epite- 
liali dei condotti bhiliari, e compressione di questi condotti; da cio 
risultano la lwmefazione del fegato e l’itiero. E stato constatato , 
in giovani conigli, che Ja materia glicogena era giä interamente 
scomparsa dal fegato, un giorno 0 un giorno e mezzo dopo che 
questi animali avevano preso 0,02 a 0,03 di fosforo. 

Da parte del cuore, degenerazione adiposa delle fihre musecolari. 
Ne risulta che i battiti cardiaci diventano estremamente deboli, piü 
o meno frequenti; i rumori sono appena percettibili, specialmente 
il primo. I muscoli degli arti sono invasi alla loro volta, per cui 
debolezza estrema dei movimenti.ed anche paralisi, dolori muscolari. 

Nello stesso tempo , emorragie a livello delle mucose (nasale , 
gastro-intestinale,uterina); l’emorragia mestruale puö diventare molto 
abbondante e continua. Si osservano anche versamenti sanguigni 
nel tessuto connettivo sottocutaneo. Questi effetti sono dovuti alla 
degenerazione adiposa che invade le pareti vascolari, anche le piü 
sottili (WEGNER), non che alla difficilissima coagulabilitä del san- 
gue. Quest’ultimo fatto era giä noto da molto tempo (SCHUCHART). 
Anche venti ore dopo la morte si trova ancora il sangue non coa- 
gulato. 

I reni presentano le stesse alterazioni: degenerazione adiposa 
delle cellule epiteliali, per cui scarsezza delle urine in cui esistono 
albumina e sangue (1). Consecutivamente all’ittero esistente, in questo 
liquido si trovano anche materia colorante biliare ed acidi biliari. 
La lemperalura resta spesso normale sino alla fine; in questo 
momento cade improvvisamente. Talvolta, in principio, subisce una 
notevole elevazione (39°,6 C., MANNKOPF) (2). 

Il sistema nervosonon presenta niente di particolare. Gl’individui 
avvelenati conservano in generale la loro conoscenza sino alla fine; 
in questo momento puö sopravvenire delirio e coma; ma questi le- 
nomeni non provvengono direttamente dall’azione del veleno ; sono 
secondarii , e sono il risultato dello stato di debolezza del cuore,, 
dell’ ittero, ecc. Si sono anche notati nelle persone avvelenate col 


(1) Vaugquelin una volta, dopo essersi esposto ai vapori di fosforo, vide distin- 
tamente Juceicare la sua urina. 

.(2) Il Concato ha osservato in un caso 45 minuti dopo la morte, la tempera- 
tura del corpo elevarsi a 40,5 che egli credette dipendere dal rapido ed energi- 
co processo chimico di scomposizione. 
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fosforo, dolori intensi nella testa e lungo la colonna vertebrale, a- 
nestesia cutanea, dilatazione delle pupille, disturbi della vista e.del- 
Yudito. 

Influenza del fosforo sugli scambi nutritivi. — Sotto l’influenza 
del fosforo, la disassimilazione dell’albumina si aceresce ed i processi 
d’ossidazione decrescono. 

Ad un cane digiuno da parecchi giorni, e nel quale la quantitä 
di azoto escreta era diventata uniforme , BAUER e VoıT ammini- 
nistrarono piccole dosi di fosforo ; ne risultö un aumento conside- 
revole della quantitä di urea escreta (sino al triplo della quantitä 
normale). Lo stesso risultato & stato ottenuto da LEBERT e Wyss, 
da PANUM e STOERH. Ma, d’altra parte, l’eliminazione dell’acido car- 
bonico offri una diminuzione di 47 per 100; l’assorbimento dell’os- 
sigeno, una diminuzione di 45 per 100. BAUER conchiude da ciö che 
e il grasso, prodotto in grande quantitä dalla forte disassimilazione 
dell’albumina, che, non potendo essere bruciato per l’insuflicienza 
dell’ossigeno , produce la degenerazione adiposa degli organi ; la 
sorgen e del grasso, nei cani sottoposti a un digiuno di dodici giorni, 
non poteva essere che nell’albumina degli organi. I prodotti di dis- 
assimilazione azotati stessi non si trasformerebbero completamente 
in urea, ma si arresterebbero ad un certo grado della loro meta- 
morfosi; ciö farebbe ponsare alla presenza della leicina e della ti- 
rosina negli organi e nel sangue dei cani sottoposti all’ azione del 
fosforo. 

In uomini avvelenati col fosforo, e nei quali incominciavano a 
comparire fenomeni generali molto gravi, SCHULTZEN e RıESS con- 
statarono una diminuzione considerevole dell’urea, invece della quale 
esistevano altre materie azotate anormali che con un’ osservazione 
superficiale, potevano facilmente far credere all’ esistenza di una 
grande quantitä di urea; in casi terminati con la morte, trovarono 
sempre, come KOHTS, acido lattico. Non determinarono la quantitä 
generale di azoto (urea + prodotti di divisione piü elevati); sembra 
perö che ammettano che il fosforo non esercita nessuna influenza 
sulla quantitä di azoto segregata; opinione che & stata, ci Pre 
fiutata completamente da BAUER. 

Come VOoIT, SCHULTZEN e RIESs hanno constatato che lY’albumina 
dell’organismo si decomponeva in elemeuti azotati e in elementi non 
azotati, ma che essa non arriva a formare, con la sua combustione 
iprodotti terminali normali; i prodotti di decomposizione diffusibili , 
come le sostanze del genere dei peptoni e l’acido lattico, si elimi- 
nerebbero, mentre i prodotti colloidi, come i grassi, si ammassereb- 
bero nei luoghi dove si producono. | 

Altre teorie sono state emesse sul modo d’azione del fosforo, ma 
sono pure ipotesi di cui non parleremo. 


Trattamento dell’avvelenamento col fosforo.—Se si puö agire nei primi 
momenti che seguono l’ingestione del veleno, ed anche durante le prime 
ventiquattro ore, si cercherä di liberare il tubo digerente dal veleno che 
contiene, per mezzo della pompa gastrica, dell’emetico e dei purganti , 
ai quali perd si preferiranno i clisteri. Ma si dovrä evitare attentamente 
' l’uso dei purganti oleosi, nonch& delle sostanze grasse, come il latte, il 
giallo d’uovo. BamguRcer ha raccomandato l’uso del solfato di rame. 


a 
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Vuole che si usi non solamente come vomitivo, ma anche in piecole 
dosi, come antidoto diretto, Infatti il solfato di rame & ridotto facilmente 
dal fosforo , anche dal fosforo in istato di vapore ; si forma un fosfuro 
di rame , il quale & poco solubile e per conseguenza poco attivo. Si & 
anche raccomandata l’essenza di trementina contenente dell’ossigeno. La 
efficacia di questa sostanza & stata affatto recentemente oggetto delle ri- 
cerche di WonLer; ne parleremo nell’articolo Trementina. Se ne faranno 
prendere 1 a 2 grammi ogni quarto d’ora od ogni mezz’ora, sino a che 
se ne siano presi in tutlo 5 a 10 grammi. Gli altri antidoti raccoman- 
dati contro l’avvelenamento col fosforo, come la. magnesia, acqua clo- 
rata, ecc., 0ggi sono poco usati ; si & riconoseiuto che avevano minore 
efficacia del solfato di rame e dell’essenza di trementina. 

Se il veleno ha avuto il tempo di essere assorbito, e si sieno mani- 
festati i fenomeni tossiei , si cercherä+*si combatterli con mezzi‘ adatti. 

L’eflicacia della trasfusione non & stata sufficientemente dimostrata. 


Uso terapeulico, — In varie epoche il fosforo & stato usato dai 
medici ; si & sempre finito per abbandonarlo,, a causa dei risultati 
p0co incoraggianti che si ottenevano. E stato raccomandato per com- 
battere lo stato tifico ; spesso & stato prescritto contro diverse af- 
fezioni del sistema nervoso , nelle semplici nevrosi, nonch£& nelle 
alterazioni anatomiche del tessuto nervoso. Ultimamente & stato pre- 
conizzato contro le nevralgie. Noi non ci siamo mai serviti del fo- 
sforo in nessuna di queste affezioni, e perciö non ne parleremo oltre. 

Le recenti esperienze di WEGNER pare ci offrano una base fisio- 
logica sulla quale si potrebbe stabilire ]’uso del fosforo in diverse 
affezioni delle ossa, specialmente nel rachitismo , nel caso. di len- 
tezza nella formazione del callo, nella carie, nell’ osteomalacia. E 
possibile che in questi casi il fosforo possa essere di una certa uti- 
litä; questo ei dirä l’esperienza clinica, ma si deve riconoscere che, 
nei bambini specialmente, l’uso di questa sostanza non potrchbe es- 
sere senza inconvenienti ed anche senza pericolo (1). 


(1) Essendo noi tra quelli i quali credono che l’impiego del fosforo in terapia 
» non ha nessuno fondamento razionale e che le indicazioni .del medesimo si pos- 
sono dire inventate allo scrittoio, non possiamo far passare la taciliana maniera 
dell’autore, e ciö appunto per far meglio ripudiare le lodi fatte ai preparati di 
fosforo. i 
Per la presenza di acido-glicero fosforico nei centri nervosi si pensd che il fo- 
sforo preso internamente potesse aumentare la funzione dei centri nervosi depressi 
per malattie. B 2 Bu 
Lo si commendö nelle paralisi di origine cerebrale per emorragie, encefaliti e 
meningiti, i 
Nelle paralisi di origine spinale per mieliti e per emorragie. : 
Molti hanno vantato il fosforo nella cura dell’ atassia locomotrice progressiva 
di Duchenne (sclerosi dei cordoni posteriori). : j 
Fu raccomandato nella cura della impotenza prodotta sia da lesione organica 
del midollo spinale, sia da abuso della venere, nei quali casi il fosforo dovea ec- 
eitare il midollo spinale e dare la forza virile, tanto piü che nello sperma si & 
trovato molto fosforo. } N 
L’uso del fosforo e dei suoi composti, fosfii, ipofosfiti, proposti per la cvra della 
tisi pulmonare da Churchill, il quale credeva che il tubercolo si formasse di- 
fetto di fosforo nell’economia dell’organismo, oggi ® completamente dimentica 
Per nostra esperienza e per quella di valenti cliniei, non esclusi i Prof. Sem- 
mola e Cantani, bisogna bandire per sempre l’uso del fosforo dalla terapia di que- 


» 
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Il suo uso esterno & interamente inutile. 


Dosı E prepararı. — 1. Fosforo. — 0,001—0,005 pro dosi (sino a 0,015 
pro dosi! sino a 0,05 pro.die !). Si prescrive nell’alcool, nell’etere, in 
un olio grasso, e nei veicoli mucilaginosi; ancora meglio, in forma pil- 
lolare (con gomma arabica e polvere di gomma adragante). Secondo WEG- 
NER , la dose dovrebbe @ssere di 1 milligrammo e mezzo , tre volte al 
giorno, s 

2. Olio fosforalo. — 1 di fosforo sopra 80 d’olio di mandorle. Prepa- 
rato affatto superfluo. 


8. 2. — ARSENICO. 


Molto afline al fosforo, dal punto di vista chimico, all’antimonio 
ed al bismuto, per le sue proprietä fisiche, questo corpo (As) si trova 
in natura nello stato nativo (cobalto) o combinato, sia con lo zolfo 
(orpimento, realgar), sia con metalli (ferro arsenicale, nickel arse- 
nicale), sia con l’ossigeno (anidride arseniosa) , o finalmente nello 
stato di arsenico (fiori di cobhalto). 

Come il fosforo , & dimorfo : arsenico amorfo (massa nera, di 
splendore vitreo), ed arsenico crislallino (massa d’un grigio d’ac- 
ciaio, di un brillante metallico). Esposti all’aria umida, l’arsenico 
amorfo e l’arsenico cristallino si ossidano a livello della loro su- 
perficie „ il primo piü difieilmente del secondo. Riscaldati in pre- 
senza dell’ossigeno, bruciano producendo anidride arseniosa. 

L’arsenico puro e i suoi composti solforati nello stato di purezza 
perfetta sono. privi di ogni proprietä tossica. Se ordinariamente a- 
giscouo come veleni, ciö dipende dalla presenza dei diversi acidi 
arsenicali che spesso alterano la loro purezza (C. SCHMIDT). 

Studieremo qui l’acido arsenioso ed il suo sole potassico ; sono 
quasi i soli compositi arsenicali utilizzati in terapia. Il secondo, 
essendo piü solubile del primo, € perciö piü tossico. L’acido arse- 
nico ha l’identica azione dell’acido arsenioso, ma un poco piü de- 
bole (MARMR). 


I. Acıno arsenı0so. — L’acido arseniosa, AsO?’H3, non esiste che in 

Ed . . . . ? - 4 . . 2 . 2 pres 

combinazione coi metalli. Per contrario, I’ anidride arseniosa ( As”03 = 

=0As—-O-—AsO) si trova in natura (fiori d’arsenico) e puö essere otte- 
nuta artificialmente, facendo bruciare AS nell’ossigeno. 

. L’anidride arseniosa & dimorfa, come l’arsenico. L’anidride. arsenios@ 


sti morbi. Pare che bisogna tentare l’uso del fosforo nel rachitismo e nell’ osteo- 
malacia, tenendo contv dei belli studi di Wegner. 

Volendo fare uso del fosforo nel rachitismn, o nell’osteomalacia si puö far uso 
delle perle di fosforo che contengono ognuna un milligrammo di fosloro sciolto. 
nel cloroformio: se ne danno una a due al giorno e non piü: 

Oppure si puö [are uso delle seguenti pillole: 


Pr. Fosforo bianco centig. cinque 
Solfuro di carbonio gocce ventis 
Impastate con una polvere inerte e fate pillole 50. 
Ognuna contiene un milligrammo di fosforo. 
prendersi una a due al giorno. 
ggi si vanta molto il fosfuro di zinco per le indicazioni giä dette, Tiene tutti 
i difetti del fosforo senza avere pregi speciali. DB 
NOTHNAGEL @ ROSSBACH. — Mat. med. 24 
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amorfa e l’anidride arseniosa cristallina sono difeilmente 'solubili nel- 
lacqua; la prima si scioglie un poco piüu facilmente della seconda. 


Azione fisiologiea. — Questo veleno, l’unico principio attivo della 
famosa acqua loffana ,'& certamente quello che ha fatto perire jl 
maggior numero di uomini (1). E usato in mo] industrie; ogni anno 
se ne preparano migliaia di quintali; perciö riesce molto facile pro- 
curarsene. Ed intanto i suoi efetii zul organisıno sono ancora 
imperlettamente noti. “ 

Sono stati oggetto di moltissime ipotesi, che bisogna attentamente 
separare dai dati veramente scientifiei forniti dalla sperimentazione. 
Questo appunto noi cercheremo di fare. 

Cio che diventa Vacido arsenioso nell’organismo. — L’acido ar- 
senioso penetra nella circolazione attraverso la pelle privata della 
sua epidermide, attraverso le ulcerazioni cutanee, attrayerso tutte 
le mucose. L’assorbimento della mucosa dello stomaco avviene piü 
rapidamente quando lo stomaco & vuoto che quando @ pieno di ali- 
menti. L’acido arsenioso si trova poscia nei globuli del sangue (non 
nel siero), in tutti gli organi, anche nelle ossa Si elimina con la 
bile, e principalmente con T'orina; si pretende anche di averlo tro- 
vato nel sudore. Questa eliminazione incomincia nelle prime einque 
ore che seguono l’avvelenamento, finisce generalmente dopo due a 
tre giorni; percid accade spesso che, facendo l’autopsia di una per- 
sona morta parecechi giorni dopo un avvelenamento con l’acido ar- 
senioso., non si trova piü questo veleno nel eadavere (GROHE). Si 
citano pertanto dei casi (ma rari) nei quali si sono potute scoprire 
alcune tracce d’acido arsenioso in individui morti dopo dieci a venti 
giorni dall’ingestione del veleno. \ 

BUCHHEIM e SawıtscH hanno voluto paragonare gli acidi dell’ ar- 
senico a quelli del fosforo , ed hanno preteso che, propriamente 
parlando, l’azione tossica non dipendeva da essi; stabiliscono que- 
sta opinione sulle due considerazioni seguenti; primieramente su 
ciö, che l’azione tossica degli acidi dell’arsenico sugli organismi in- 
feriori e superiori non & immediata, e, in secondo luogo, sulla loro 
mancanza assoluta di aflinitä per le sostanze albuminose. Y arsenito 





non dice il nome della nuova forma in cui gli acidi dell’ ars 
agirebbero, secondo lui. Perciö continueremo ad ammettere che Ta- 
cido arsenioso esercita per s& stesso l’azione tossica, tanto piu che 
si trova in natura nelle orine, dopo che i fenomeni dell’ avvelena- 
mento si sono giä chiaramente manifestati. —. 
Fenomeni generali dell’avvelenamento con l'acido arsenioso. — 
In seguito allingestione di una o piü piccole dosi (0,091—0,005), i 
sintomi che si manifestano non presentano nulla di caratteristico, 
e differiscono secondo gl’individui. I principali che sono stati no- 
tati sono i seguenti: senso di calore lungo 1’ esolago e nello sto- 
maco; stimolo molto accentuato dell’ appetito ; aumento di .energia 
di tutte le funzioni organiche (cervello, cuore, respirazione, organi 
genitali, escrezioni). Se l’amministrazione di queste piccole dosi © 
continuata un poco lungamente, comparsa di fenomeni che comin- 
=“ 


} (1) L’arsenico nel medio evo era il mezzo prediletto per spacciarsi dei papi e 
dei re ed era la base di tutti gli avvelenamenti dei biechieri dei Borgia. 
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ciano a diventare serii: senso di costrizione a livello del collo, sec- 
chezza delle mucose, sete, dolori epigastrici, nausee, vomiti, diarrea, 
poscia, febbre con cefalalgia, insonnio. Cessando a tempo l’uso del 
veleno, tutto ritorna allo stato normale. 

Fenomeni tOssici aculi, con pericolo di vila , possono essere 
provocati, nell’ uomogadulto, con 0,01 d’acido arsenioso. Un deci- 
grammo puö far morjre un adulto in-poche ore o in pochi siorni. 

Gli accidenti Mneipati si osservano, sia da parte delle vie dige- 
renti, sia’ da parte del sistema nervoso, secondo che la dose € stata 
pi o meno forte. Poco tempo dopo di aver ingerito il veleno, l’in- 
fermo prova un senso di costrizione a livello del collo; alcune ore 
dopo, si manifestano terribili dolori nel ventre, nausee, vomiti vio- 
lenti, seguiti da diarrea. Questi-ullimi sintomi somigliano molto a 
quelli del colera, in ciö che le materie alvine hanno l’aspetto del- 
l’acqua di riso, sono talvolta sanguinolente , si accompagnano a 
crampi dei polpacci e ad afonia. La faccia diventa molto pallida , 
il polso molto debole, irregolare, eccessivamente frequente; la dispnea 
e l’angoscia sono estreme; poi sopravviene la cianosi; l’infermo perde 
la conoscenza, delira, @ agitato da convulsioni e muore. 

Se la dose & stata enorme, i fenomeni gastrici possono mancare; 
spesso mancano completamente; allora la morte accade, preceduta 
da accidenti cerebrali, da un collasso improvviso, o da convulsioni 
epilettiformi, come in seguito all’avvelenamento coi narcotici. 

E molto frequente veder comparire eruzioni cutanee eczematose. 
Orine escrete in minore quantitä, albuminose, sanguinolente. 

Avvelenamento lento , cronico , con l' acido arsenioso — Una 
dose molto forte di’ veleno & stata ingerita, ma senza essere seguita 
dalla morte ; oppure sono state amministrate piccole dosi, per uno 
scopo terapeutico, per un tempo molto lungo; oppure finalmente si 
tratta di operai che manegsiano l’acido arsenioso o d’individui che 
vivono in un’atmosfera carica di’ questo veleno (colori arsenicali, 
tappezzerie colorate in verde o in rosso con composti arsenicali). 
I fenomeni qui sono molto variabili: eruzioni cutanee eczematose, 
infiammazioni degli occhi, specialmente se l’acido arsenioso ha- 
forma di polvere ; disturbi generali della nutrizione, dipen- 

sia da un catarro gastrico intestinale, sia da un’ azione tos- 

sica generale ; pallore della pelle ; anemia profonda; molto spesso, 
cefalalgia persistente, alterazione molto sensibile del carattere; ca- 
duta dei capelli e delle unghie; ulcerazioni sulla mucosa delle fosse 
nasali, e su quelle del condotto uditivo esterno; infiammazione in- 
tensa della mucosa della laringe, con tosse molto defatigante ; tu- 
bereolosi pulmonare ; fenomeni idropici ; morte. 
- Si’sono anche osservate paralisi , specialmente nei casi in cui la 
dose assorbita era stata molto considerevole, senza perö produrre 
aceidenti mortali. Queste paralisi avevano sede sui muscoli estensori 
piü spesso che sui flessori. Si cita un caso in cui tutti gli arti si 
trovarono paralizzati. L’atrofia muscolare succede alla paralisi. 

Influenza dell’ acido arsenioso swi diversi lessutli ed organi— 
Vedendo che l’acido arsenioso produceva sulla pelle e sulle muco- 
se, sopratutto nel canale gastrointestinale , alterazioni affatto pa- 
ragonabilia quelle di una causticazione ; vedendo inoltre che i ca- 
daveri degl’individui avvelenati con l’acido arsenioso si putreface- 
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vano difficilmente , e subivano piuttosto una specie di mummifiea- 
zione, si era ammesso che l’acido arsenioso si combinasse chimi- 
camente con gli elementi organici , sopratutto con le sostanze al- 
buminose; ed a questa modificazione della molecola albumina dal- 
l’ acido arsenioso si attribuivano gli effetti distruttivi , caustiei ed 
antiputridi di questo veleno. LiEBIG aveva anche detto che la di- 
struzione dell’albumina si accompagnava ad uno sviluppo di solfuro 
d’ arsenico. Sventuratamente fino ad ora & stato impossibile di di- 
mostrare , con esperienze dirette,, che l’acido arsenioso sia capa- 
ce di esercitare la minima alterazione sull’ albumina e sul sangue 
(KENDALL e@ EDWARDS, HERAPATH). Inoltre ]’ acido arsenioso & as- 
solutamente senza azione sulla decomposizione delle sostanze albu- 
minose, per es: pei fermenti non figurati esistenti nel succo gastri- 
co; non si unisce chimicamente n@ con l’albumina, n@ coi peptoni 
nuovamente formati ; non [a perdere a queste sostanze n& la loro 
reazione, nE le loro proprieta speciali (SCHAFFER e BöHm). Relati- 
vamente alla sua azione sul processo di putrefazione e sui fermenti 
figurati, Je opinioni non si accordano completamente. L’influenza di 
questi fermenti sul processo della fermentazione non subirebbe da 
parte dell’ acido arsenioso nessun impedimento immediato ( BucH- 
HEIM e LAVITSCH) ; l’acido arsenioso affretterebbe anche la putre- 
fazione del lievito di birra, favorendo lo sviluppo dei batterii ; fa- 
rebbe vegetare piü rapidamente le muffe, ma ostacolerebbe lo svi- 
luppo dei fermenti figurati dell’orina e del latte (BÖHM e JOHANN- 
soHn). Tutti gli osservatori sono di accordo nel dire che ritarda Ja 
putrefazione dei muscoli, del sangue, dei nervi. 

Nulla dunque ci permette di ammettere che ]’ acido arsenioso si 
combina chimicamente con gli elementi organici, quantungue que- 
sta ipotesi ci permetta di renderci conto molto semplicemente di 
una quantitä di fenomeni. 2 

Non siamo in grado di dare una spiegazione soddisfacente del- 
l’azione che esercita localmente l’acido arsenioso sulla pelle e sulle 
mucose; sappiamo che questa azione ha per risultato la produzio- 
ne di fenomeni violenti, di natura infiammatoria, e che questi fe- 
nomeni possono anche dar luogo alla distruzione del tessuto cuta- 
neo. In questi ultimi tempi si & negato che questa distruzione 
prodursi sulle mucose. Noi non possiamo qui invocare le stesse 
cause, alle quali abbiamo riferito l’azione dei caustici propriamente 
detti, poich& sappiamo che, l’acido arsenioso, non ha nessuna afli- 
nita per gli elementi dei tessuti, e che inoltre agisce in questo sen- 
so molto piü lentamente dei caustici metallici di azione chimica. 
Bönm domanda se la forte iperemia che produce l’acido arsenioso 
sulla mucosa dello stomaco non dipenda dalla paralisi dei vasi del- 
l’addome, da lui osservata. Ma questo modo di vedere & contradetto 
da questo fatto, cio@ che solamente gli strati superficiali della mu- 
cosa sono iperemici, e niente affatto i profondi. 

Come il fosforo , l’acido arsenioso produce una degenerazione 
adiposa nella maggior parte degli organi. SAIKOWSKI , dopo di 
aver fatto prendere a certi conigli 0,02 di acido arsenioso durante 
‚due 0 tre giorni, osservö i fatti seguenti: 

Il fegato era aumentato di volume; in mezzo ad ogni acino le 
cellule erano piene di goccioline di grasso; il tessuto adiposo epa- 
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tico era senza piemento , oppostamente a ciö che si osserva nello 
stato normale. I reni erano anche aumentati fortemente di volume; 
i loro canalicoli erano infareiti di goccioline adipose , non che le 
poche cellule epiteliali che ancora esistevano. L’epitelio delle glan- 
dole stomacali era gonfiato e pieno di grasso. I muscoli del cuore 
e del diaframma avevano subito la degenerazione adiposa. Gli stessi 
fatti sono stati osservati da GROHE sopra un bambino di due anni, 
dopo un avvelenamento che era durato due giorni. 

Sotto I’ influenza dell’ acido arsenioso , la materia glicogena del 
fegato diminuisce molto, od anche scompare completamente; questa 
scomparsa precede molto spesso la degenerazione adiposa. Negli a- 
nimali avvelenati con l’acido arsenioso, la puntura del quarto ven- 
tricolo del cervello non produce un diabete cosi sensibile come ne- 
gli animali sani ; ma l’orina riduce sempre facilmente la soluzione 
di TROMMER. Sopra un animale che si trova sotto la influenza del- 
l’acido arsenioso, il curaro non produce piü assolutamente nessuna 
manifestazione diabetica (SAIKOwsKI). Se s’inietta zucchero nel san- 
gue, questo zucchero ricompare in natura nelle orine; ma il fegato 
e i muscoli non contengono materia glicogena (LUCHSINGER). 

Se l’ avvelenamento & durato per lungo tempo , il fegato finisce 
per atrofizzarsi. 

Nel cervello , SCOLOSUBOFF ha trovato , in seguito all’ avvelena- 
mento con l’acido arsenioso , trenta volte piü di arsenico (?%) che 
nel fegato e nei muscoli. Ma se fosse sempre cosi, non si spieghe- 
rebbe perche@ i fenomeni di paralisi del cervello e della midolla do- 
minano cosi di rado nell’ avvelenamento arsenicale. 

Nelle rane, SKLAREK ha sempre veduto prodursi una paralisi ra- 
pida della sostanza grigia della midolla, con scomparsa della sen- 
sibilitä e della eceitabilitä riflessa ; la sensibilitä muscolare e lir- 
ritabilitä dei nervi motori e dei muscoli persistevano lungo tempo. 
‚Dicesi che effetti simili, ma complicati con quelli della paralisi car- 
diaca, si manifestino anche negli animali a sangue caldo. 

Noi stessi abbiamo sempre osservata,negli animali a sangue fred- 
do, la scomparsa simultanea della eccitabilitä riflessa e della sen- 
sibilita muscolare. 

"In quanto alla respirazione , la dispnea intensa che si produce 
nell’ avvelenamento con ]’ acido arsenioso, deve essere attribuita : 
da una parte, allo stato del cuore ed ai violenti dolori addominali; 
d’altra parte , ad una influenza diretta esercitata dal veleno sui 
centri r&spiratorii. 

Il cuore, nelle rane avvelenate con forti dosi di acido arsenioso, 
batte sempre piüı lentamente e non tarda ad arrestarsi in diastole. 
Allora non potevamo piü , malgrado le irritazioni piü intense , ri- 
svegliare la minima contrazione ; ma quantunque il cuore fosse 
morto , le nostre rane continuavano a vivere ancora per qualche 
tempo (10 minuti circa). Si pretende di avere osservato nell’uomo, 
in seguito all’ amministrazione di piccole dosi, un aumento di fre- 
quenza nel polso ; ma & lecito domandare se quest’ aumento non 
fosse in gran parte il fatto della emozione provata dagli osservatori 

che sperimentavano sopra se stessi ; CUNnZL dice di avere anche 
‚osseryato il fatto in animali a sangue caldo. BöHm, avendo iniettato 
direttamente il veleno nel sangue ‚Fin animali a sangue caldo, ha 
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visto prodursi un abbassamento enorme della pressione sanguiena, 
con rallentamento del polso, effetti risultanti da una paralisi di tutti 
ji vasi addominali (nel dominio del nervo splancnico) e da una di- 
minuzione di attivitä del muscolo cardiaco; i nervi del cmore ed jl 
simpatico non erano paralizzati. Il cuore continua a battere per un 
certo tempo dopo la morte; CunzE ha visto le’orecchiette contrarsi 
durante 26 ore. 

Non abbiamo osservazioni positive sullo stato della temperatura 
negli animali avvelenati con l’acido arsenioso. 

SKLAREK @ CUNZE hanno sempre osservato, in seguito ad un av- 
velenamento violento , un abbassamento di pareechi gradi. Questo 
abbassamento della temperatura deve essere attribuito ai disturbi 
cireolatorii o allo stato di debolezza del cuore, enon giä come vuole 
CUNZE , ad una diminuzione degli scambi nutritivi ; poich& questi 
scambi , lJungi dall’ essere diminuiti, sono invece attivati. Secondo 
Maas, l’acido arsenioso provoca, sullo sviluppo delle ossa dei gio- 
vani animali, le stesse alterazioni del fosforo. 

Influenza dell’ acido arsenioso sugli scambii nutritivi — Le ri- 
cerche di ©. SCHMIDT e STURZWAGE, non che quelle di LALLIOT , 
ricerche che conchiudono per una diminuzione della quantitä di 
azoto segregata consecutivamente all’avvelenamento con l’acido ar- 
senioso, non possono essere utilizzate per risolvere la ie di 
cui ci occupiamo ; poiche , in quelle di SCHMIDT e STURZWAGE ,i 
cani avvelenati , o vomitavano i loro alimenti ‚, oppure restavano 
senza mangiare, di guisa che la diminuzione della escrezione del- 
l’azoto deve essere attribuita.al difetto di alimentazione piuttosto 


che ad un effetto diretto del veleno ; in quelle di LoLLIoT, non & 


tenuto conto n& della quantitä di azoto ingerita con gli alimenti , 
ne della quantitä di orina eliminata , ed oltre a ciö le conclusioni 
sono ricavate dalla quantitä di urea contenuta per 100 nell’ orina. 


Sopra questo soggetto non possediamo che due serie di esperienze | 


assolutamente irreprensibili; appartengono a v. BoECK e a GAETH- 
GENS e KAsseEL. Il primo dette ad un cane  digiuno , dopo che la 
quantitä di azoto eliminata per escrezione ebbe raggiunta una cifra 
costante , dosi di acido arsenioso insufcienti per provocare 'acei- 
denti,e non constatö la minima influenza sulla disassimilazione del- 
l' albumina e sulla escrezione dell’ azoto. Gli altri due osservatori 
esaminarono, sopra un cane a digiuno e sopra un cane in cui l’e- 
liminazione dell’azoto era stata portata ad uno stato di equilibrio, 
gii efletti prodotti da dosi tossiche di arsenito di soda, e notarono 
sempre un aumento della disassimilazione dell’ albumina e della 
eliminazione dell’azoto. GAETHGENS e BERG, ripetendo l’esperienza 
sopra un altro cane, ottennero lo stesso risultato, di talche si po- 
trebbe attribuire il risultato negativo di BoEcK a ciö che egli spe- 
rimentava con dosi troppo piccole di veleno. L’aumento della disas- 
similazione dell’ albumina si produce , secondo GAETHGENS , senZ 

che nello stesso tempo si elevi la temperatura (1). n 


.(1) L’albuminuria che viene dopo le dosi generose di arsenico non dipende per 
lo piü da alterazioni renali, sibbene da alterata natura dei principü a 
del sangue. Il Prof. Semmola inclina per questa seconda opinione e crede che le 
albuminurie prodotie dall’ uso dei medicamenti siano la piü splendida ceonferma 


della sua teoria chim!ca sul morbo di Bright. 





y 
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Degli arsenicofagi 


In ciö che precede non abbiamo parlato che dei risultati ottenuti 
da buoni osservatori mediante i migliori metodi di sperimentazione; 
cosi abbiamo potuto tracciare dell’ azione dell’ acido arsenioso un 
quadro, se non perfettamente preciso in tutti i suoi punti, che pre- 
senta almeno molta concordanza ; ciö che colpisce specialmente € 
la somiglianza degli effetti dell’ acido arsenioso e di quelli del fo- 
sforo. | 

Ma esistono ancora altri dati i quali, sono in disaccordo con le 
osservazioni di eui si & trattato sin qui. Secondo questi dati, l’uom o 
e gli animali potrebbero abituarsi all’ azione dell’ acido arsenioso , 
potrebbero non solamente finire per sopportare dosi doppie e triple 
di quelle che, prese di botto, darebbero la morte, ma anche acqui- 
stare sotto la loro influenza una salute piu robusta e piü florida. 
La credenza agli arsenicofagi della Stiria & molto generalmente dif- 
{usa e sinora non ha trovato che pochi contradittori (TAYLorR). Non 
possiamo perö dispensarci dal far notare che non esiste, nella scien- 
za, una sola comunicazione che possa darci una certezza assoluta 
della realtä di questo fatto sorprendente. La maggior parte delle 
comunicazioni emanano da osservatori novellieri ıTSCHUDI, BIBRA), 
invece essere il frutto di uno studio attento e scientifico dei fatti; 
molti di essi sono abbastanza divertenti, ma in nessuno si trova 
indicato, ne quale & il preparato arsenicale che si usa, ne in che 
dose & stato preso, ne quale quanltita e slala assorbila, ne quale 
quantila e slala evacuala senza essere slala «ssorbila. Essendo 
stato presentato un arsenicofago alla societä dei naturalisti di Gratz, 
fu constatato che il preparato arsenicale di cui si serviva questo 
a era solfuro d’arsenico (relazione di HUSEMANN); ora € noto 
che il solfuro d’arsenico non & assorbibile e per conseguenza non 
& tossico (secondo il parere anche di SCRoFF , il quale perö attri- 
buisce proprietä tossiche all’arsenico metalloidico puro). E vero che 
nelle orine di questo individuo furono trovate tracce di arsenico , 
il che permette di ammettere ehe il solfuro di cui si serviva con- 
teneva un composto arsenicale assorbibile; ma-ignoriamo quale ne 
fosse la quantitä. E chi ci potrebbe dimostrare che, nei 40 centi- 
‚grammi di solfuro d’arsenico ingeriti in una volta dal nostro arse- 
nieofago , non vi fossero piü che tracce di un’acido arsenicale, e 
che la massima parte del suo preparato non abbandonasse il canale 
intestinale senza essere stato modificato ? I pochi medici che hanno 
osservato degli arsenicofagi fanno perö menzione di un certo nu- 
mero di casi di morte per effetto del veleno (13 morti in due anni, 
a Gratz, secondo SCHAEFER). Secondo TAYLoOR, HunT, il quale ha 
usato molto spesso l’acido arsenioso nella sua pratica, non ne ha 
mai ottenuto buoni efletti che prescrivendone dosi affatto insufli- 
cienti per produrre accidenti tossici; non ha trovato che l’uso fre- 
quente del medicamento ne aumentasse la tolleranzä; invece ha con- 
statato che le dosi posteriori erano tollerate meno di quelle di pri- 
ma. Relativamente all’azione dell’acido arsenioso sull’ aumento del 
pannicolo adiposo, della forza muscolare, ecc., diremo che non esiste 
nessuna osservazione rigorosa che abbia determinato, in questi casi, 
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la quantitä di azoto assorbita, la quantitä di azoto eliminata, e che 
ci obblighi ad attribuire questi efletti all’ acido arsenioso piuttosto 
che alla ingestione di una maggior quantitä di nutrimento; da ul- 
timo , la spiegazione che & stata data di questi effetti , secondo la 
quale l’acido arsenioso rallenterebbe gli scambi nutritivi , questa 
spiegazione , dico, perde tutto il suo valore innanzi alle osserva- 
zioni recenti, le quali dimostrano che l’acido arsenioso accelera gli 
scambi nutritivi, invece di rallentarli (vezgasi innanzi). 

Avendo queste storie d’arsenicofagi dato luogo , specialmente da 
parte di persone di mondo, ad abusi molto pregiudizievoli di questo 
veleno,, ci sentiamo obbligati a dichiarare erronea, sino a prova. 
scientifica contraria, la credenza secondo cui l’uomo o gli animali 
potrebbero non solamente abituarsi a dosi sempre erescenti dei com- 
posti arsenicali, assorbibili, ma ancora guadagnarvi una salute piü 
florida. Ed abbiamo forti ragioni per considerare come molto inve- 
rosimile la possibilitä di una tale pruova. 


Tratiamento dell’ avvelenamento acuto con Ü acido arscnioso — Se si & 
ancora in tempo, bisogna prima pensare a liberare lo stomaco dall’acido 
arsenioso che puö contenere , e ciö per mezzo di un vomitivo o della 
pompa gastrica. Durante questo tempo, si prepara ]’ antidoto destinato 
a neutralizzare il veleno e a renderlo inoffensivo; il piüu razionale & quel 
miscuglio di idrato di perossido di ferıro e di magnesia, di cui abbiamo 
parlato a proposito dei ferruginosi (veggasi,, per la sua pr:parazione e 
pel modo di usarlo, a pag. 146). Se non si ha immediatamente sotto 
mano ne un vomitivo, ne la pompa gastrica, ne il contravveleno, si cerca 
di far vomitare il paziente irritando meccanicamente la faringe; poscia 
si fa inghiottire del latte o bevande mucilaginose. Si dovranno anche 
provocare evacuazioni alvine, per mezzo di purganti drastici o clisteri, 

per far uscire il veleno che potrebbe trovarsi nell’ intestino. 
° _D trattamento degli accidenti generali (cöllasso, gastroenterite, ece.) 
® di competenza della patologia. 


Usi terapeutici. — Di tutte le sostanze medicinali, non ve nm’& 
nessuna che abbia avuto tanti detrattori e tanti apologisti entusiasti 
quante l’acido arsenioso. In questi ultimi tempi in Germania si sono 
smessi alquanto i pregiudizi che si avevano contro questo medica- 
mento,, e l’uso di esso si & un poco piü diffuso. Ecco ciö che ci 


apprende l’esperienza: “ 


Febbri intermiltenti. — L’acido arsenioso & stato molto usato € 
tro le febbri intermittenti. Fin dal seeolo XVII si € discusso sulla 
sua utilitä in questa malattia (WEPFER, HELMONT , ece.). E incon- 
testabile che puö produrne la guarigione ; migliaia di osservazioni 
lo dimostrano ; ma bisogna convenire che possediamo nel chinino 
un agente piü sicuro per ottenere lo stesso scopo, e molto meno 
pericoloso. Notiamo pure che il chinino riesce meglio nelle febbri 
intermittenti di origine recente, ed inoltre che esso puö solo essere 
adoperato nelle febbri intermittenti gravi, perniciose, quando & ur- 
gente d’intervenire in una maniera tmolto attiva. Ci pare dunque 
irrazionale di fare dell’uso dell’acido arsenioso, contro la malaria, 
un metodo completo di trattamento, come hanno preteso di fare al- 
cuni medici. 

L’acido arsenioso pertanto non deve essere escluso dal trattamento 


u 
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di queste febbri. Vi sono certi casi, di origine recente, in cui il 
chinino essendo rimasto ineflicace, l’acido arsenioso ha determinato 

| la guarigione. Questo vantaggio dell’acido arsenioso si manifesta 
ancora piü spesso nelle febbri intermittenti inveterate; e gli autori 
antichi lo raccomandavano sopratutto contro le febbri quartane te- 
naci. In questi casi si prescrivono 6 a 10 gocce di soluzione di 
FOWLER, due o tre volte al giorno. Ultimamente l’acido arsenioso 
@ stato di nuovo preconizzato contro la cachessia della malaria 
(ISNARD), cachessia rara presso di noi, ma che si osserva frequen- 
temente nei paesi paludosi. Sinora non vi e nulla di dimostrato, ma 
la questione merita di essere studiata. L’utilitä dell’acido arsenioso 
come agente profilattico, nei paesi dove regna la malaria, avrehbbe 
bisogno di essere appoggiata da nuovi fatti (1). 

L’acido arsenioso @ stato molto frequentemente prescritto nel trat- 
mento delle nevrosi. ISNARD ne raecomanda anche ]’uso in quasi 
tutte le affezioni nervose senza alterazione anatomica. Se ne potran- 
no ricavare buoni vantaggi sopratutto nei casi di nevralgie inter- 
mittenti. Le nevralgie intermittenti di origine recente cedono me- 
glio all’uso del chinino ; ma quelle che sono antiche,, inveterate , 
ponno essere trattate con mageior successo con l’acido arsenioso. 
Vi sono perö anche certe nevralgie intermittenti recenti le quali 
resistono al chinino, e scompaiono sotto l’influenza dell’acido arse- 
nioso. Le nevralgie a forma ordinaria, che non rivestono il carat- 
tere intermittente, possono anche, in certi casi, essere trattate van- 
taggiosamente con l’acido arsenioso. Secondo ROMBERG, quelle in 
eui l’acido arsenioso si mostra, in generale, piü utile, sono quelle 
che hanno per punto di partenza una lesione dell’utero o delle ovaie, 
specialmente se il soggetto & nello stesso tempo anemico; poiche se 
per contrario fosse pletorico , non solamente l’acido arsenioso sa- 

be allora meno utile, ma potrebbe anche essere nocivo. -L'acido 

enioso & stato provato contro tutte le nevrosi, ma con risultati 

P0c9 concludenti. Ve n’e una perö nella quale l’acido arsenioso si 

e mostrato realmente utile, vogliam dire la corea. Vero & che non 
tutti i casi ne risentono la stessa influenza favorevole, ed & impos- 
sibile determinare quali sono quelli che vi si prestano meglio. Ma 
ciö che possiamo dire & che la causa della malattia (reumatismo , 
emozione, ecc.) non v’entra per nulla. Notiamo pure che linfanzia 

_ „non € aflatto una controindicazione per l’uso dell’acido arsenioso. — 
ri questo medicamento tutti gli elogi fattigli da Iswarp, nel tratta- 
mento dello stato conosciuto col nome di nervosismo? Potranno dir- 
celo le osservazioni, quando si saranno moltiplicate. — A. EULENBURG 
dice di aver ottenuto buoni risultati dall’uso dell’acido arsenioso, in 
iniezioni sottocutanee, in casi di /remolio, avente per origine un’alte- 
razione dei centri nervosi (per esempio una sclerosi disseminata). Se 





(l) Presso noi che la infezione palustre acuta e cronica & una malattia abba- 
stanza comune si fa spesso uso del Liquore arsenicale del Fowler. 

Si usa l’arsenico prineipalmente nelle cacchessie palustri, nelle febbri inveterate 
€ recaleitranti all’ uso del chinino e spesso nelle terzane e quartane inveterate : 
spesso si unisce la chinina e l’arsenico. 

L’arsenico in questi casi non agisce come antimalarico come la chinina, ma mi- 
gliorando le condizioni nutritive generali, 

NOTHNAGEL @ ROSSBACH. — Mat. med, 25 
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il fatto si verificasse, sarebbe un nuovo campo, molto vasto, aperto 
all’ acido arsenioso. L’esperienza deciderä e poträ direi se l’acido 
arsenioso influisca favorevolmente sulla malattia occasionale, 0 so- 
lamente sui sintomi, se puö avere la stessa utilitä contro i tremiti 
alcooliei, saturnini, ecc. Riferendoci ad alcune osservazioni nostre 
proprie, dobbiamo riconoscere che sinora i risultati non sono stati 
molto brilllanti; non abbiamo mai ottenuto la guarigione, e doman- 
diamo se la miglioria osservata & dovuta veramente all’acido arse- 
nioso , piuttosto che alle condizioni piü favorevoli in cui i nostri 
infermi erano stati posti (soggiorno a letto, migliore igiene , ecc.). 

L’utilitä dell’acido arsenioso in certe wnalaltie culanee e& incon- 
testabile. Vi sono specialmente due di queste malattie contro le quali 
agisce molto favorevolmente, cioe la psoriasi e l’eczema. Si mostra 
efficace sopratutto contro la psoriasi idiopatica. Non basta esso solo 
in tutti i casi per guarire quest’aflezione, e per lo piü bisogna as- 
sociarvi un trattamento locale. La miglioria si manifesta, in gene- 
rale, dal quattordicesimo giorno da che & incominciata la cura, e 
la guarigione richiede ancora parecchie settimane. Possono soprav- 
venire recidive, ma per lo piü cedono con molta faciltä. L’eczema 
non & certamente influenzato cosi favorevolmente come la psoriasi. 

Non si tratteranno con l’acido arsenioso gli eczemi acuti, poiche 
questo trattamento non farebbe che aumentare gli accidenti infiam- 
matori; si userä uei casi cronici, specialmente se la malattia @ ge- 
neralizzata. Ci & impossibile specificare le condizioni in cui questo 
trattamento puö essere piü particolarmente utile. 

Vi sono ancora molte altre malattie nelle quali € staio raccoman- 
dato l’uso dell’acido arsenioso , ma senza che abbia dato risultati 
molto incoraggianti. ISNARD l’ha anche usato recentemente contro 
la clorosi e la tubercolosi. — Basandosi sui risultati delle esperienze 
fisiologiche di SAIKOWSKI, LEUBE ha recentemente provato | 
arsenioso nel trattamento del diabete mellito. Ha veduto sotto ! 
sua influenza, dimınuire notevolmente la quantitä di zucchero con- 
tenuto nelle orine, e migliorare lo stato generale. PoporF ha con- 
fermato questi stessi risulta.i; ha veduto la quantitä di orina e di 
zucchero diminuire sensibilmente, in seguito all’amministrazione del- 
l’acido arsenioso. Ma le osservazioni sono ancora troppo rare per- 
ch@ si possa decidere questa quistione. Il fatto € che non si cita 


neppure un solo caso di guarigione completa e definitiva. Le u 


proprie osservazioni sono poco incoraggianti (l). > 

LEARED ha recentemente consigliato l’uso dell’acido arsenioso in 
certe cardialıie, le quali, non accompagnate da nessuna alterazione 
palpabile dello stomaco, sopravvengono, ordinariamente durante la 
notte, nelle persone di mezzana etä, in seguito ad ecessi di Javoro 
intellettuale. Abbiamo parecchie volte provato questo medicamento 
in casi di tal genere, e ne abbiamo sempre avuto vantaggi affatto 
passaggieri. | 

Da ultimo indicheremo anche l’uso-proposto recentemente dell’a- 
cido arsenioso contro i linfomi maligni (BILLROTH , CZERNY). In 


(1) II Prof. Semmola & stato tra i primi ad usar l’arsenico nel morbo di Bright 
e lo .Jaccoud lo dichiara nel suo trattato di Patologia medica, Gli efletti ottenuti 
dall’esimio professore sono molto confortanti. 


\ 
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parecchi casi, questo medicamento, amministrato per la via dello 
stomaco o iniettato sotto la pelle, ha determinato una regressione 
manifesta del neoplasma, e talvolta ne @ risultata anche la guari- 
gione. In altri casi, gli eflfetti sono stati nulli o quasi. In presenza 
della penuria di mezzi da opporre a questa malattia, @ desiderabile 
che le esperienze si moltiplichino sopra questo soggetto. 

Eeco alcune osservazioni generali sull’uso dell’acido arsenico. 
Le persone che sopportano meglio 1’ acido arsenioso sono le per- 
sone anemiche, clorotiche; le pletoriche lo sopportano assai meno 
bene. I bambini lo tollerano benissimo, contrariamente all’opinione 
generale; nei vecchi invece produce facilmente disturbi della diee- 
stione; perciö Si farä bene ad astenersene in questi ultimi. Si do- 
vra anche astenersene, in generale, negli individui che soffrono di- 
sturbi digestivi, di qualunque natura sieno (catarro gastrico, ecc.), 
nonche in quelli che hanno la febbre (eccettuata perö la febbre in- 
termittente). — Il miglior momento della giornata per ingerire l’a- 
cido arsenioso e quello in cui lo stomaco & pieno di alimenti; si do- 
vra dunque consigliare agl'infermi di prenderlo dopo il pasto. Quan- 
do si tratta di continuarne l’uso per lungo tempo, si deve incomin- 
ciare con piccole dosi, e salire a poco a poco a dosi piu forti, op- 
pure procedere in senso inverso ? Su questo punto le opinioni sono 
discordi. Appena si manifestano segni d’intolleranza (pressione epi- 
gastrica, disturbi digestivi, senso di costrizione alla gola, congiun- 
tivite), si deve interrompere l’amministrazione del medicamento (1). 

Esternamente, l’acido arsenioso & state prescritto, e talvolta con 
successo, nel trattamento della psoriasi molto inveterata. Se ne fa 
una pomata che si applica sulle parti inferme. Ma l’acido arsenioso 
e stato usato esternamente sopratutto come caustico; si usa contro 
le affezioni cutanee a corso distruttivo, per esempio contro il can- 

) epiteliale, le ulcere fagedeniche, ma specialmente contro il lu- 
pus, e in particolare contro il lupus scrofoloso. Una reoola di cui 
si deve tener conto nel trattamento del lupus con le causticazioni, 
€ che queste causticazioni, e per conseguenza quelle con 1’ acido 
arsenioso, non hanno probabilitä di riuscita che nei casi in cui l’ul- 
cerazione non & recente, in cui non vengono ad aprirsi nuove no- 
dositä. Anche i dentisti fanno un uso frequente dell’ acido arse- 
nioso, per causticare il nervo dentario messo a’ nudo , nei casi 


Soadi, carie. 


Dosı E PrEPARATI. — 1. Acido arsenioso.— Internamente, 0,001—0,005 
pro dosi (sino a 0,005 pro dosi! sino a 0,01 pro die!) due volte al giorno 
in polvere, in pillole, o in soluzione, Dovrä preferirsi la soluzione di 
Fowler (vedi appresso). 


(1) Insigni terapisti, fra i quali il Prof. Semmola, consigliano di prendere il li- 
quore arsenicale del Fowler a digiuno, perche si pud graduare meglio e la sua 
azione riesce piü sicura. Nella pratica si fa molto abuso dei preparati di arsenico; 
si prescrivono dosi esagerate e delle volte se ne prolunga troppo l’uso. Bisogna 
persuadersi che l’acido arsenico riesve ricostituente in piccole dosi, in dosi spinte 
intorpidisce il ricambio materiale. Fa mestiere incominciare la cura con una a due 
gocce di liquore arsenicale del Fowler e poi mano mano arrivare a non piü di 
dieci gocce al giorno: si deve di tanto in tanto sospenderne l’uso per einque a 
sei giorni e poi ripigliare. 
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Esternamente, come caustico, si usa applicandolo con un pennello, in 
lozioni, fomenti (mella proporzione di 0,1 a 0,3 per 100 di liquido dis- 
solvente). Quando trattasi di cauterizzare il nervo dentario, gli si associa 
la morfina e il creosoto. 

2.° Polvere arsemicale di Frate Cosimo. — E composta di 120 parti di 
solfuro rosso di mercurio, 8 parti di earbone animale, 12 parti di resina 
di sangue di drago, LO parti d’acido arsenioso. Se ne fa una pasta, che 
si distende e si applica per uno strato di 2 a 3 millimetri ‚ che si ri- 
copre con filaceiche. La cauterizzazione, che ne risulta, & accompagnata 
da vivo dolore. 


II. Ansenıto DI POTASSA IN SOLUZIONE. — Per preparare la soluzione di 
arsenilo di polassa o liquore di Fowler si prende 1 parte d’acido arse- 
nioso, di carbonato di potassa pura e d’acqua distillata, si fa bollire que- 
sto miscuglio sino a che questo liquido sia divenuto limpido; poi si ag- 
giunge con precauzione acqua distillata in sufliciente quantitä, finche 90 
parti della soluzione contengano esattamente una parte di acido arse- 
nioso (1). 


Azione fisiologica. — Questo preparato, in cui l’acido arsenioso 
€ saturo di potassa, non ha azione locale sulla pelle e sulle mucose 
Esso d’altronde ha tutte le proprietä generali dell’acido arsenioso. 


Uso terapeulico. — Tutto ciö che si @ detto in proposito dell’uso 
dell’ acido arsenioso in terapeutica si applica particolarmente alla 
souzione d’arsenito di potassa, perocche questa soluzione & esclu- 
sivamente usata. 


Dosı. -—- Arsenito di potassa in soluzione. — 2 a5 goece due o tre volte 
al giorno (sino a 0,3 pro dosi! sino a 1,0 pro die!) Questa soluzione 
€ presa pura o mescolata con acqua (1:3 d’acqua distillata) meglio un 
quarto d’ora o mezz’ora dopo il pasto.— EutEngurg inietta sotto la pel 
contro il {remore, un miscuglio di 1 di questa soluzione con 2 d’acqua 
distillata; ne inietta in media la quantit& corrispondente a 20 — 30 di- 
visioni della siringa di Pravaz. Come si vede, questa quantitä & consi- 
derevole; essa corrisponde a 0,15-0,2 di liquore di FowLEr; EULENBURG 
tuttavia afferma di non aver mai osservato accidenti. 


S 3, — ANTIMONIO. 


Tutti i composti d’antimonio solubili ed assorbibili presentano In. 


loro effetti fisiologici generali, grandi somiglianze tra essi, come 
coi composti di fosforo e d’arsenico. Fra ji numerosi preparati an- 
timoniali una volta raccomandati, non ne sono oggi usati che tre. 


n 


(1) Le soluzioni acquose degli arseniti e degli arseniati alcalini vanno sotto il 
nome di liquori arsenicali. Il piü usato & il liquore arsenicale del Fowler; ma in 
medieina si conoscono due altri liquori arsenicali, quello di Pearson e quello di 
Biett. 

Il liquore arsenicale di Pearson risulta composto di einque centigrammi di ar- 
seniato di soda cristallizzato e di trenta grammi di acqua distillata. Questo liquore 
€ sei volte piü mite di quello di Fowler, & b 

Il liquore arsenicale di Biett & costituito da cinque centigrammi di arseniato 
d’ammoniaca e da trenta grammi di acqua distillata. Questa solusione si decom- 
pone facilmente ed & poco usata. ’ 
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I. TARTRATO D’ANTIMONIO E DI POTASSA, TARTARO STıBIATo. — Il Lartrato 
d' antimonio e di potassa, o tartaro stibiato, o emetico, 2 (C*H*K. (ShO)O®) + 
H?O si presenta sotto forma di cristalli effloreseenti, che perdono la loro 
trasparenza all’aria secca, Si sciolgono facilmente nell’acqua (1:15); sono 
insolubili nell’aleool. Gli alcali e l’ acido tannico ne decompongono fa- 
cilniente le soluzioni acquose, determinando la produzione di un preci- 
pitato d’ossido d’antimonio o di tannato d’antimonio. 


Azione fisiologica.— NOBILING aveva preteso di dimostrare, con 
esperienze (dirette, che la parte veramente attiva, nel tartrato di 
potassa.e d’antimonio, quella che dava luogo agli effettti sul siste- 
ma nervoso e sul cuore, era il potassio; l’antimonio, secondo que- 
sta opinione , non produrrebbe che gli effetti, che si manifestano 
sul tubo gastrointestinale. „ 

Le esperienze di BUCHHEIM, di RADZIEJEWSKI ed altri, hanno in- 
tieramente rifiutato questa opinione, dimostrando, che gli altri sali 
antimoniali solubili, nella cui composizione non entra 1’ elemento 
potassio, come il tartrato d’antimonio, il tartrato d’antimonio e soda, 
diversi composti clorati dell’antimonio, ecc., producono esattamente 
gli stessi effetti del tartaro stibiato sul cuore e sul sistema nervoso. 
E, d’altronde, & facile vedere che la quantitä affatto minima di 
potassio, che esiste in una dose vomitiva di tartaro stibiato, sareb- 
be intieramente impotente per s& stessa a provocare fenomeni no- 
tevoli sul cuore e sul sistema nervoso, e tuttavia questi fenomeni 
si manifestano anche con una dose di 0,001 — 0,01. Questo risulta 
dalle esperienze di NoBILInG, fatte su sc stesso. 

Cio che diviene il tartaro stibialto nell’organismo. — I tartaro 
stibiato puö penetrare nel sangue atiraverso la pelle privata di e- 
pidermide , ed attraverso tutte le mucose. E molto probabilmente 
assorbita in natura; si sa infatti, che i liquidi acidi dello stomaco - 
non lo decompongono che difficilmente, e che i liquidi alcalini del- 
'intestino non lo decompongono che con grande lentezza (1). Bisogna 
notare che tutto il tartaro stibiato introdotto nello stomaco & lungi 
dall’essere assorbito; una gran parte & cacciata col vomito, ed una 
parte piü piccola decomposta e resa insolubile, & cacciata colle feci. 

Iniettato direttamente sotto la pelle o nel sangue, il tartaro sti- 
biato, eliminandosi, giunge sulla mucosa gastrica ; la bile ne versa 
‚anche nell’intestino; in modo che allora produce gli stessi effetti, 

se fosse stata amministrato per le vie digerenti, cioe a dire & 
evacuato col vomito e colle feci. L’eliminazione finale si fa colle 
urine, come col sudore. Si € trovato, dicesi, antimonio nei diversi 
organi, per esempio nel fegato e nelle ossa, parecchie settimane ed 
anche parecchi mesi dopo l’ingestione del tartaro stibiato (TAYLoR, 
MILLON e LAVERAN). 

Effelti generali pr'odotti dal tartaro slibiato. — Ecco il quadro 
dei sintomi notati sopra loro stessi da MEIERHOFER @ NORILING, i 
quali presero ogni giorno, durante un certo tempo, piccole dosi di 
tartaro stibiato. Incominciarono con 0,001 e salirono progressiva- 
mente a 0,01: umore dificile, pesantezza di testa, debolezza negli 


‚(l) Il Mialhe cerede che probabilmente il tartaro stibiato sia assorbito sotto forma 
di carbonato di antimonio, il quale & solubile in un eccesso di carbonati alcalini. 
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arti, senso di stiramento e di lacerazione nelle articolazioni, brivi- 
di, secrezione di una maggiore quantitä di saliva, lingua pastosa, 
sete con senso interno di calore, afllusso di sangue verso la testa, 
sonnolenza, sonno con sSogni penosi; polso frequente, irregolare; 
vertizini, abbagliamenti, faccia pallida, abbattuta, occhi infossati; 
eircondati da un cerchio azzurro; accumulo di muco nella faringe, 
difficoltä d’inghiottire. 

‘ssendo continuato l’uso del tartaro stibiato, ecco ciö che fu os- 
servato : Jiminuzione dell’appetito , senso di pressione all’ epiga- 
strio, vivi dolori intestinali, che si rinnovavano frequentemente, 
nausee, ansietä, sbadigli frequenti, dispnea, senso di angoscia estre- 
mamente penoso nel petto ed al cuore; addome teso, doloroso alla 
pressione; feci piü frequenti, semiliquide, o per contrario, costipa- 
zione; sensazione di freddo su tutta la-superficie della pelle; au- 
mento dell’escrezione urinaria, non dipendente dal tartaro stibiato, 
ma semplicemente dalla maggior quantitä di acqua ingerita, battiti 
del cuore sempre piü deboli e lenti; sollevamento toracico corri- 
spondente alla punta del cuore, piü esteso, ma meno intenso dello 
stato normale; viso pallido, prostrazione generale; dimagrimento. 

Avendo raggiunta la dose di 0,01, gli osservatori continuarono 
la loro esperienza con questa dose, e videro allora i fenomeni farsi 
piü gravi: eruttazioni, sforzi di vomito, feci frequenti, liquide, mu- 
cose, biliose; maggiore estensione della mattezza epativa, dolore 
nella regione del fegato; coliche; dolori ventrali persistenti; pruriti 
alla pelle; aumento della secrezione del muco ; fenomeni di stasi 
nella piccola circolazjone. 

Vedendo comparire albumina nelle orine, NoBILIınG interruppe l’e- 
sperienza; anche MEIERHOFER cConstatö lo stesso fatto. L’esperienza 
era durata quattordici giorni e, durante questo tempo, il peso del 
‘corpo era diminuito di 3 chilogr. e mezzo. L’appetito incominciö a 
ritornare tre giorni dopo l’interruzione dell’uso del veleno; ma solo 
dopo due mesi i fenomeni tossici scomparvero interamente. ® 

Se la dose E elevata (cominciando da 0,1), si producono sintomi 
d’infiammazione gastro-intestinale; i quali presentano una grande sO- 
miglianza con quelli determinati dalla ingestione dell’acido arsenio- 
so. Dolore vivo lungo 1’ esofago e nell’ addome,, vomiti violenti e, 
piü tardi, diarrea. Nello stesso tempo, la prostrazione & estremae 
puö andare fino alla sincope e alla morte, il polso diventa Nine 
me, frequente, irregolare; la respirazione & superficiale; I’ infermo 
non puö tenersi in piedi; la pelle @ coperta da un sudore freddo; 
vi € cianosi. 

Si sono osservati casi in cui i fenomeni di collasso esistevano SO- 
li, senza sintomi di gestroenterite (1). / S 

Un uomo adulto puö essere ucciso con una dose di 0,5. Pw ar- & 
che bastare, come abbiamo veduto, una dose ancora piü piccola per 
determinare la morte, e ciö specialmente se I’ attivitä cardiaca © 
indebolita per una causa qualunque nella persona che ingerisce il 
tartaro stibiato. Perciö si rimane stupiti quando si legge che me- 





(1) Il Bellini ha osservato che dopo la ingestione di forti dosi di tarlaro sti- 
biato pud avvenire la morte per rapida paralisi di cuore e dei muscoli della re- 
spirazione, senza che all’autopsia si rinvengano le note del catarro gastro-enterico. 
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diei antichi hanno prescritto ai loro infermi, colpiti da affezioni 
febbrili, dosi di 15 grammi e piü, senza determinare accidenti. Noi 
vogliamo credere alla possibilitä di questi fatti, quantunque non 
sieno circondati da garenzie complete; egli & possibile che, sotto 
l’ influenza di una febbre viva, la mucosa digestiva non abbia as- 
sorbito il veleno che in piccola quantitä , od anche che il sistema 
nervoso abbia allora reagito diversamente che nello stato normale, 
o finalmente che il veleno sia stato in gran parte rigettato coi vo- 
miti. Ad ogni modo, era una grande imprudenza amministrare si- 
mili dosi; bisogna convenirne, specialmente oggi che si conosce me- 
glio lazione del tartaro stibiato e si.sa che puö determinare alte- 
razioni organiche molto gravi. 


Effetli del larlaro stibiato sugli elemenli dei tessuti e swi di- 
versi organi. — A che cosa il tartaro stibiato deve la sua proprietä 
di provocare lesioni infiammatorie? Non lo sappiamo meglio che 
pel fosforo e l’ arsenico. Infatti, il tartaro stibia,o non ha nessuna 
allinit& chimica per l’albumina; non preeipita le sostanze albumi- 
nose dalle loro soluzioni (a meno che non vi sia stato aggiunto pre- 
ventivamente un acido libero), non sottrae l’acqua ai tessuti. E d’al- 
tronde, la sua azione infiammatoria si produce troppo lentamente 
perche si possa assimilare ad un’ azione caustica HERMANN fa 0S- 
servare, a tal riguardo, che gli efletti flogogeni del tartaro stibiato 
non si producono solamente sul punto d’applicazione, ma anche so- 
pra punti lontani; cosi una frizione fatta con tartaro stibiato sulla 
pelle determina la comparsa di ulcerazioni sulla mucosa gastrica , 
come l’ingestione del tartaro stibiato nello stomaco fa nascere ul- 
cerazioni sulla pelle; e frattanto, nei due casi, avendo il veleno at- 
traversato la circolazione, le sue aflinitä avrebbero avuto il tempo 
di saturarsi. 

Pelle. — Applicato direttamente sulla pelle , il tartaro stibiato 
vi determina la comparsa di un’eruzione pustolosa. Queste pustole 
possono dar luogo ad ulcerazloni profonde; lasciano dietro di se ci- 
catrici molto apparenti. Secondo FALK, questa produzione di pu- 
stole col tartaro stibiato non si verificherebbe , o si verificherebbe 
con grandissima lentezza, quando i nervi che si portano ai punti 
della pelle dove si fa l’applicazione sono paralizzati. Pare che que- 
ste pustole abbiano il loro punto di partenza nelle glandole cuta- 

..% e pare che l’aciditä del prodoito di queste glandole ne affretti 
ı comparsa. Applicato sopra una piaga profonda, 0 mescolato con 
una sostanza alcalina, il tartaro stibiato non produrrebbe questa 
formazione di pustole, la quale, per contrario, sarebbe favorita con 
l’aggiunta di una sostanza acida. 

Mucose. — L’ingestione di una soluzione di tartaro stibiato puö 
dar luogo ad un’ eruzione pustolosa sulla mucosa, che si estende 
dalla bocca allo stomaco, dopo di aver prima provocato sopra que- 
sta mucosa un’infiammazione di forma catarrale. Specialmente dopo 
Vingestione, continuata per un certo tempo, di piccole dosi, si pro- 
ducono secondo NOBILING, queste eruzioni ulcerose; una dose vomi- 
8 unica non produce per lo piü che un leggiero rammollimento 
’piteliale, con desquamazione, senza stato infiammatorio propria- 
mente detto. Ciö risulta da osservazioni fatte sugli animali da HAnD- 
FIELD €@ JONES. 
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Come Ül larlaro slibialto fa vomilare ?—-HERMANN @ GRIMM hanno 
fatto notare che il tartaro stibiato, iniettato direttamente sotto la 
pelle o nel sangue, non poteva provocare il vomito che a condizione 
di essere iniettato in.dosi piü forti di quelle che, amministrate per la 
via dello stomaco, sono necessarie per far vomitare. Ora, sarebbe 
senza esempio che una sostanza, agente sul sistema nervoso, pro- 
ducesse effetti piü rapidi e piü intensi, quando & amministrata per % 
lo stomaco, che quando & iniettata direttamente nella eircolazione, 
Questa osservazione faceva giä dubitare che l’ azione vomitiva del 
tartaro stibiato dipendesse realmente da un’azione esercitata sul si- 
stema nervoso centrale. Essa faceva credere per contrario, che gli ö 
effetti vomitivi dipendessero piuttosto da un’azione speciale eserci- 
tantesi sulle pareti gastriche e sulle estremitä nervose che si span- 
dono nella mucosa dello stomaco Questa presunzione diventa quasi 
una certezza dopo che gli osservatori sopra menzionati, come pure 
RADZIEJEWSKI, hanno trovato nelle materie vomitate, in seguito al- 

l’ iniezione intravenosa del tartaro stibiato , la massima parte del 
sale che era stato iniettato nel sangue. L’esperienza di MAGENDIE, 
secondo la quale il tartaro stibiato puö anche provocare sforzi di 
vomito in un animale a cui si sia preventivamente estirpato lo sto- 
maco, non infirma in nulla l’opinione da noi sostenuta; essa prova 
semplicemente che il tartaro -stibiato provoca il vomito non solo 
eceitando le estremitä nervose nello stomaco, ma che l’eecitamento 
delle estremitä nervose di altre parti, per esempio della faringe, 
dell’esofago, puö bastare a produrre gli stessi effetti. L’esperienza 
di GIANUCCI, secondo la quale il tartaro stibiato non provoca piü 
vomiti in un animale a cui si sia sezionata preventivamente la mi- 
dolla allungata, non prova che l’azione vomitiva del tartaro sti- 
biato sia dovuta realmente ad un’ eccitazione centrale; infatti, in 
queste esperienze, l’animale & attaccato strettamente, coricato sul 
dorso, e si fa respirare artificialmente; ora @ dimostrato che nes- 
sun mezzo lo puö far vomitare quando sta in tale situazione, men- 
tre vomita quando & slegato e si rimette in piedi. ; } 

L’ antimonio produce. come il fosforo e l’ arsenico, una degera- 
zione adiposa di parecchi organi del fegato, del muscolo cardiaco, 
ecc. (SAIKOWSKI). Nelle esperienze fatte da NOBILING, con piecole : 
dosi continuate per lungo tempo, si trova notato un aumento di vo- 
Jume del fegato, con indolorimento di quest/organo. Si @ pure 0S- 
servata iperemia venosa nel fegato, nella milza , ecc. ACKERMANN 
l’attribuisce alla diminnzione dell’ attivitä del cuore, la quale deve 
naturalmente avere per risultato una stasi nel sistema nervoso. 
Forse a questa stasi, producentesi nei reni, si deve attribuire la 
presenza dell’albumina nelle orine. SEIN ER b 

Circölazione e temperatura. — 1 tartaro stibiato indebolisce l’at- 
tivita cardiaca, sopratutto per un’azione diretta del veleno sul cuo- 
re, e non giä solamente in una maniera indiretta, in seguito all’a- 
zione esercitata sulle estremitä dello pneumogastrico nella mucosa 
gastrica. 3 „ 

Negli animali a sangue freddo, si vede prodursi, sotto influenz 
di una dose di 0,05 di tartaro stibiato, un aumento passeggien 
(durante 15 minuti) della forza e del numero dei movimenti cardiaci, 
a questo aumento succede una diminuzione. 
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Neeli animali a sangue caldo, l’energia delle contrazioni del cuore 
subisce fin da pr incipio und diminuzione. Il numero delle pulsazioni 
aumenta in una maniera molto passeggiera, poi diminuisce conti- 
nuamente. Da ultimo le contrazioni cardiache divengono irregolari, 
ed il cuore finisce per arrestarsi nello stato di diastole, purch& la 
dose sia stata sufliciente. 

Nell’uomo, la frequenza del polso aumenta durante il periodo dei 


vomiti, indi diminuisce. L’energia ed il numero delle contrazioni _ 


cardiache si elevano durante il periodo di reazione, allorquando i 
vomiti sono interamente cessati. Si vede dunque che una parte dei 
fenomeni cardiaci deve essere attribuita ad un’azione rifiessa (1). 

Negli animali, come nell’uomo, la diminuzione considerevole del- 
ne del euore ha per conseguenza, secondo abbiamo giä det- 
to, una forte iperemia venosa di tutti gli organi. 

Ua misura che il cuore perde la sua "torza, la ne si ab- 
bassa; in alcuni casi, questo abbassamento & stato di 6°, . (Ac- 
KERMANN, RADZIEJEWSKI). 

Sistema nervoso e muscoli striati. — E dificile decidere, nei di- 
sturbi gravi provati dai centri nervosi, negli animali a sangue cal- 
do, sotto linfluenza del tartaro stibiato, quale @ la parte da attri- 
buirsi ai disturbi eircolatorii, e quale 8 quella che va attribuita ad 
un’ azione diretta del veleno. La massima parte deve essere attri- 
buita all’azione dei disturbi cireolatari, ma il secondo effetto non 
deve pero essere negato, poiche neoli animali a sangue freddo, il 
cui sistema nervoso dipende molto meno dalla circolazione, si son 
viste produrre, sotto l’influenza del tartaro stibiato, la paralisi dei 
centri cerebro-spinali, la scomparsa completa dell’ attivitä riflessa; 
questi stessi effetti sono stati osservati da RADZIEJEWSKJ nei Cconi- 
gli i quali, come & noto, non possono vomitare. Si puö dunque am- 
mettere, negli animali a sangue caldo, un attacco diretto del ve- 
leno sul cervello e sulla midolla spinale. Forse anche sarebbe per- 
messo d’invocare questa paralisi finale della midolla, per spiegare 
perche forti dosi di tartarto stibiato , amministrate per un certo 
tempo, non provocano piu vomiti (2). 

Il tartaro stibiato produce rapidamente, nell’uomo e negli ani- 
mali, una diminuzione considerevcle della forza muscolare ; si 
vedono animali robusti e feroci perdere rapidamente, sotto la sua 


 influenza, tutta la loro energia; fanno alcuni passi e poi cadono di 


Jato. Le forze ritornano un poco quando hanno vomitato, ma non 


ar» 


tardano a risentire un nuovo esaurimento. Non & dubbio che questi 
effetti non sieno dovuti in gran parte ad una modificazione diretta 
della sostanza muscolare e nervosa ; esperienze fatte sui muscoli 
delle rane non hanno veramente permesso di constatare nessuna 
modificazione di forma della curva di contrazione, ma questa curva 
presentava un abbassamento considerevole (BUCHHEIM). 


(1) Il Prof. M. Semmola, sperimentando su di s& stesso l’azione del tartaro sti- 
biato, ha osservato che, introducendo piccole dosi di farmaco. senza provocare fatti 


' morbosi nell’apparecchio digestivo, si manifesta uno indebolimento dell'attivitä car- 


diaca valutabile con lo sfigmografo, assieme ad una» depressione nervosa. 

(2) I Prof. Mosso ha notato un fatto molto importante: i cani, ai quali si ta- 
gliano i nervi vaghi, muoiono piü tardi di quelli, ai quali non si & praticato .! 
taglio; rimanendo sempre eguale la dose del farmaco, 
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Respirazione. — Negli animali a sangue caldo e nell’uomo, la re- 
Spirazione © dapprima accelerata , superficiale , irregolare ; poi si 
rallenta, ed in questo momento I’ inspirazione & rapida, convulsiva, 
0 estremamente penosa, mentre l’espirazione & molto lenta e la- 
mentevole. Questi fenomeni devono essere considerati come pro- 
dotti, in gran parte, per via riflessa , con punto di partenza nei 
nervi dello stomaco. Infatti si manifestano sempre durante i vomiti, 
qualunque ne sia la causa; d’altronde,, i movimenti vomitivi non 
sono altro in realtä che movimenti respiratori anormali, 

Certi autori antichi avevano ammesso che I’nso del tartaro sti- 
biato potesse produrre alterazioni molto notevoli dei polmoni , la 
loro epatizzazione. ACKERMANN, avendo fatto 1’ autopsia di venti 
cani, che egli aveva fatto perire con 1’ amministrazione del tartaro 
stibiato, non ha mai osservato queste alterazioni. L’aumento della 
secrezione del muco nella bocca dipende da un’azione diretta del 
veleno oppure dalla stasi venosa nella piccola circolazione? Non 
sapremmo deciderlo. 

ll collasso , il quale &@ uno degli effetti piü spiccati del tartaro 
stibiato,, € dovuto in gran parte alla diminuzione della pressione 
sanguigna e all’indebolimento del cuore ; ma risulta anche dallo 
stato di debolezza del .istema muscolare. ACKERMANN fa notare che 
questo fenomeno non & speciale del tartaro stibiato, che si mani- 
festa sempre sotto l’influenza dello stato nauseoso , qualungue ne 
sia la causa, per esempio nel mal di mare, o in seguito ad un bar-. 
collamento prolungato, ecc. 

Dell’ azione del tartaro stibiato sulle diverse secrezioni non si sa 
nulla di positivo. 

Gli scambi nutritivi provano col tartaro stibiato gli stessi effetti 
che col fosforo e con l’arsenico. Negli animali a digiuno, nei quali 
si e portata l’eliminazione dell’azoto ad una cifra costante, si vede, 
sotto l’influenza del tartaro stibiato, la quantitä di azoto eliminata 
subire un, aumento (GAETHGENS). Br 

La causa della morte & sempre, 0 quasi sempre , la paralisi 
cardiaca. 


Trattamento dell’ auvelenamento col tartaro stibiato. — I vomiti , la 
diarrea, che si producono quasi sempre, rendono inutile I’ intervento allo 
scopo di espellere il veleno. Mentre si cercherä di procurarsi un anti- 
doto, si preseriveranno bevande mucilaginose (forse anche caffe o the ). 
Il migliore antidoto & il tannino, il quale forma con l’ossido d’antimonio 
un composto quasi insolubile. Si far& dunque prendere all’infermo sia 
del tannino,, sia una sostanza che ne contenga, per esempio una forte 
decozione di noci di galla o di china. Se i vomiti persistono troppo lun- 
gamente, si modereranno con un miscuglio effervescente contenente op- - 
pio. La gastro-enterite ed il collasso saranno eombattuti eoi mezzi ordi- 
narii, di eui non dobbiamo occuparei qui (1). 


Ust terapeutici. — Il bel tempo del tartaro stibiato oggi € passato ; 
sono pochi i medicamenti di cui si possa dire lo stesso con eguale 
veritä. Usato un tempo in moltissime affezioni, prescindendo dalla 





(1) Il Bellini tra gli antidoti dell’avvelenamento del tartaro stibiato annoverava 
anche la magnesia usta e l’idrato di solfuro di ferro. 
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sua indicazione come vomitivo, il tartaro stibiato ha perduto a poco 
a poco il suo antico prestigio, ed oggi puod essere razionalmente 
prescrilto sollanto come vomiltivo. i 

Non dobbiamo insistere qui sulle sue indicazioni generali in que- 
sto senso. La sua azione & abbastanza certa; ma ha l’inconveniente 
di produrre alcuni fenomeni funesti da parte dell’intestino e del 
cuore. I] collasso che segue al vomito spesso & molto considere- 
vole ; perciö € prudente astenersene nei bambini, nei vecchi, ed in 
generale nelle persone indebolite. 

Fra le numerose affezioni acute infiammatorie contro le quali era 
usato altravolta, ve n’& una nella quale il suo uso & stato conser- 
vato. Vogliam dire la bronchite aculta, o che si tratti di un’ affe- 
zione d’origine recente , o di un’esacerbazione di un catarro cro- 
nico antico), allorguando esiste cianosi, fenbre e l’esame stetosco- 
pico fa percepire ronchi sonori e sibilanti, quasi non piü rantoli 
sottocrepitanti. Il tartaro stibiato viene allora amministrato, prima 
in dose vomitiva, poi in dosi refratte. Perch& possa essere tolle- 
rato, bisogna che si tratti di un individuo robusto e che non pre- 
senti nessuna complicanza da parte dell’apparecchio digerente. Se 
la bronchite & secondaria, vale a dire se dipende da un’altra ma- 
lattia (per esempio, quella che accompagna la febbre tifoide), si do- 
vrä evitare in generale l’uso del tartaro stibiato, per ragioni facili 
a dedurre da quello che abbiamo detto piü sopra. 

Se abbiamo cercato di formulare con preeisione queste indica- 
zioni del tartaro stibiato nella bronchite, @ stato specialmente per 
mettere in guardia contro l’abuso che se ne potrebbe fare in altre 
forme di questa malattia. E dobbiamo anche convenire che piü an- 
‘diamo innanzi, piü l’eficacia del tartaro stibiato ci sembra dubbia, 
anche quando la bronchite presenta i caratteri che abbiamo speci- 
ficati piü sopra. Se un infermo & colpito da bronchite acuta, si fa 
mettere a letto, e gli si mantiene intorno una temperatura unifor- 
me; all’occorrenza, gli si applicano alcune ventose scarificate, ca- 
taplasmi , vescicanti ed altri mezzi di questo genere. I fenomeni 
migliorano a poco a poco. Si tratta di sapere se col tartaro stibiato 
si puö ottenere una miglioria piü rapida e molto positiva. Questo 
non € dimostrato. 

Fra le numerose malattie contro le quali il tartaro stibiato & pure 
stato raccomandato, citeremo le seguenti: 

Da RAsorI in poi € stato usato spesso nella pneumonite. Moltis- 
sime osservazioni dimostrano che la sua amministrazione in que- 
sto caso ha per risultato di far diminuire la temperatura e la 
frequenza del polso. I migliori osservatori sono d’ accordo nel dire 
che gli pneumonici ne sopportano senza inconvenienti forti dosi, 
sino a 0,50 ed anche 1 grammo al giorno. Il primo giorno queste 
dosi enormi possono far vomitare, possono purgare, defatigare I’ in- 
. testino ; ma la tolleranza si stabilisce rapidamente. E raro trovare 
infermi che non possano sopportarlo. Si sa che la pneumonite senza 
complicanze segue, in generale, un corso favorevole senza che si 
prescriva nessun medicamento. Si tratterebbe dunque di sapere di 
quale utilitä @ contro di essa il tartaro stibiato. Abbrevia la durata 
della malattia? Modifica favorevolmente il processo locale? Non vi 
e nulla di dimostrato su ciö. Perciö si deve riconoscere che ]’ uso 
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del tartaro stibiato nella pneumonite si restringe sempre pilı. Deve 
essere assolutamente respinto dal trattamento della pneumonite 
biliosa. 

E stato pure raccomandato in moltissimi altri stati infammatorii, 
per esempio nella pleurite, nella pericardite, nel reumatismo arti- 
colare acuto. Ma oggi @ riconosciuto che non presenta nessuna uti- 
litä reale contro queste malattie. Quanto alle febhbri gastrica, reu- 
matica, catarrale semplice, contro le quali si & preteso che il tar- 
taro stibiato esercitasse un’ azione speciale, oggi & riconosciuto che 
questo medicamento non puö essere utilein tali casi che come vo- 
mitivo (]). 

OCitiamo come semplice notizia storica l’uso di esso nelle affe- 
zioni mentali. 


Eslernamente & stato usato Spesso, per provocare un’ irritazione 
cutanea, nelle infiammazioni degli organi interni, specialmente nella 
meningite, nella laringite, nella tracheite. 


Dosı & prepararı. — 1. Turtaro stibiato.—Internamente. Dosi frazionate: 
0,005-0,03 ogni due ore, in soluzione (0,05-0,03: 150-200); in pozione, 


(1) I preparati di antimonio ed a preferenza il tartaro stibiato nei diversi pe- 
riodi della medicina hanno avuto diversa fortuna, ora nella polvere ora sugli al- 
tari. Propugnati da Paracelso, furono dichiarati nocivi dalla Facolıä di Parigi che 
nel 1566 ottenne dal Parlamento una legge che ne proibi l’uso. Messi di nuovo 
in onore per opera di Rasori divennero il flagello dei poveri ammalati. Ogni in- 
fiammazione di qualunque organo e di qualsiasi grado era trattata col tartaro 
stibiato. 

Nella pulmonite l’uso del tartaro stibiato fu un rimedio universale; non ci era 
pulmonico che non dovea passare per la rotina del tartaro stibiato e dei salassi 
fatti coup sur coup. 

Uno degli argomenti degli antichi medici seguacı dal controstimolo favorevole 
alla amministrazione del tartaro stibiato era che nella pulmonite si poteva spin- 
gere a grandi dosi il farmaco senza produrre il vomito. Questo fenomeno, mala- 
mente interpretato,, non era che l’effetto della narcosi earbonica, prodotta dalle 
estese epatizzazioni pulmonari, che rendevano i vaghi ineccitabili. Oggi al tartaro 
stibiato non resta piü nulla dell’antica fama. Si usa da alcuni ancora come eme- 
tico, ma la depressione sul sistema nervoso e circolatorio che snole produrre, per 
gli sconcerti delle vie digestive immancabili non & da preferirsi al solfato di zinco 
e di rame. 

Ceme espettorante ha gli stessi difetti che come emetico senza avere nessun pre- 
gio superiore agli altri espettoranti usati in terapia. Di modo che oggi & quasi 
universalmente bandito nella cura delle bronchiti acute e croniche, delle pulmo- 
niti, nel crup laringeo anche a scopo di emetico e di espettorante, 

La virtü diaforetica assegnata ai composti antimonjali fu la prima volta resa 
illusoria per un pregevole lavoro dell’Illustre Giovanni Semmola ed oggi nessuno 
vi bada piü. PR: ö ES 

In ullimo per semplice interesse istorico dieiamo che presso noi a preferenza si 
usavano le celebri polveri inglesi o di James che erano Ja via crucis dei poveri 
moribondi. Quando si sapeva dai mediei di quel tempo che un povero infelice 
stava per morire si radunavano in consulto ed ordinavano le celebri polveri che 
o dovevano uccidere piü presto l’ammalato o dovevano salvarlo, producendo una 
salutare crisi. Queste polveri tanto temute erano composte probabilmente di anti- 
moniato di calce, ossido di antimonio , acido antimonioso e fosfato basico di 
calce. 

Sono registrati diversi casi, nei quali si & osservato che l’introduzione nello 
stomaco di dosi piuttosto grandi di polvere di James, ha prodotto solamente sin» 
tomi morbosi nell’appareechio gastro-enterico. 
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in polvere (sino a 0,2 pro dosi ! sino al 1,0 pro die !). Siccome. il tar- 
taro stibiato si decompone facilmento , bisogna evitare di aggiungervi 
sostanze di forte azione chimica, — Dose vomitiva: 0,03-0,1 ad inter- 
valli di 10-15 minuti. Allora per lo piü si unisce all’ipecacuana, in pol- 
vere o in pozione ; agitare. 

Esternamente. Di rado in forma di soluzione acquosa (0,25-1,0 : 30,3); 
per lo piü in forma di pomata (per produrre un’ eruzione pustolosa, 
1:4-8); od anche in forma di empiastro, 1:5 di massa emplastiea. E 
stato anche usato in elisteri, allo scopo di far vomitare (0,3-1,0 : 150- 
200), o in iniezione nelle vene, per lo stesso scopo (0,05-0,25 per 31-120). 

2. Vino stibialo o emetico. —l parte di tartaro stibiato sopra 250 
parti di vino di Xeres. Liquido chiaro, di un giallo carico. Usato rara- 
mente nell’adulto, per lo piü nei bambini. Come vomitivo , a cucchia- 
iate da caffe,, ogni quarto d’ora. Gli si unisce spesso l’ossimele seillitico. 

3. Pomata di tartaro stibiato. — 1 parte di tartaro stibiato sopra 4 
parti di sugna. Molto bianca. Se ne prende quanto un pisello o una 
fava, e se ne fanno due frizioni al giorno, 


Il. PENTASOLFURO D’ANTIMONIO , SOLFO DIRATO D’ ANTIMONIO. — Il penta- 
solfuro d’ antimonio , SC”S°, si ottiene piü facilmente decomponendo il 
solfo-antimoniato di sodio (sale di Scauippr) con l’ acido solforico. E una 
polvere fine, di un giallo aranciato, insolubile nell’ acqua e nell’alevol. 
Il calore lo "deeompone in solfo e in trisolfuro d’ antimonio. 


Azione fisiologica. —Il solfo dorato d’antimonio non puö eser- 
eitare effetti fisiologici che dopo di essersi trasformato nell’ orga- 
nismo in un composto solubile. Attraversa la bocca senza decom- 
porsi: ecco perche & insipido,, a meno che non contenga solfuro 
d’idrogeno. La trasformazione che subisce nello stomaco non & esat- 
tamente nota; ma dobbiamo ammettere che dia origine a composti 
solubiliÄ, poiche produce gli stessi effetti fisiologiei del tartaro sti- 
biato. Solamente questi effetti sono piü deboli ed insomma molto 
incerti. Perciö nella pratica € buono preferirgli piccole dosi di tar- 
taro stibiato. 


Uso terapeulico. — Il solfo dorato d’antimonio puö essere consi- 
derato come interamente superfluo. Si usa ancora molto spesso come 
espettorante ; ma la sua ellicacia € molto inferiore a quella che gli 
viene attribuita generalmente. Non si deve prescrivere che nei casi 
in cui l’appetito € conservato. E stato raccomandato sopratutto nel 
catarro bronchiale e laringo-tracheale, cronico o subacuto, nel se- 
condo periodo di questa malattia che sia incominciata in una ma- 
niera acuta, nella pneumonite crupale dopo la crisi, allorquando, 
in tutti questi casi, la secrezione & vischiosa, tenace e l’espetto- 
razione per conseguenza € diflicile. Ma non si dovrä contar troppo 
sull’ efficacia di questo mezzo. Fra le numerose malattie contro ceui 
& stato anche usato dopo GLAUBER @ FR. HOFFMANN ‚ citeremo la 
scrofolosi; & stato raccomandato specialmente nei casi in cui esi- 
stevano esantemi e tumefazione delle glandole. 


Dost E PrEPARATL.- — Solfo dorato d' anlimonio. — 0,02-0,10 pro dosi, 
ogni 2-4 ore, in polvere, in pillole, in pastiglie, in pozioni (agitare). Il 
solfo dorato d’ antimonio decomponendosi facilmente, si far& bene a pre» 
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scriverlo in formole sempliei : si eviterä specialmente di unirlo aeli acidi, 
aglı alcali, ai sali aloidi, ai sali metallici. 


OsSSERVAZIONE. — L’ 0ssido d’ anlimomio (anidride acido antimonioso 
SUrOP), il chermes minerale (miscuglio di trisolfuro d’antimonio, sc8#) 
e d’ossido d’ antimonio), sono preparati superflui come il solfo dorato 
d’ antimonio, 


Il protosolfuro d’ antimonio o anlimonio crudo non si scioglie nelle 
vie digerenti, e non puö avere dunque nessuna azione fisiologica, a meno 
che non contenga arsenico, piombo 0 rame. Non si comprende come la far- 
macopea non si sia giä da un pezzo liberata di questi preparati inutili, 


III. Trıcnorvro D’ AnTımonıo LIquDo. — Detto malamente burro d’ anti- 
momio, poich® somiglia piuttosto ad olio che a burro. Si ottiene facendo 
sciogliere_ossido d’ antimonio o trisolfuro d’antimonio in aeido cloridrico 
concentrato. Si forma trieloruro d’antimonio, SbCl#. Liquido giallo, si- 
mile ad olio. La sua azione caustica & dovuta in gran parte all’ acıdo 
cloridrico che entra nella sua composizione. Poco usato; gli si preferiscono 
gli alcali caustici. 


S 4. — BISMUTO. 


I composti solubili del bismuto (per esempio l’acetato, il citrato 
d’ammoniaca e di bismuto) posseggono, secondo parecchi osserva- 
tori (LEBEDELF, STEFANOWITSCH), proprietä tossiche paragonabili a 
quelle dei composti solubili dell’arsenico e dell’antimonio; cosi de- 
terminano una degenerazione adiposa degli organi interni, la scom- 
parsa della materia glicogena del fegato. Ma la farmacopea tedesca 
non li ammette e la terapia non li ha mai utilizzati. 

Solo due composti di bismuto sono stati usati in medicina, cioe 
il sotlonitrato di bismuto, NO°(BiO) + BIO — OH, ed il valerianato 
di bismuto. 


SOTTONITRATO E VALERIANATO DI BISMUTO. 


Azione fisiologica. — Questi due composti sono affatto insolubili 
nell’ acqua.. Non possediamo nessuna ricerca sull’ azione fisiologica 
del valerianato. Quanto al sottonitrato di bismuto , sappiamo che 
abbandona liintestino senza essere stato assorbito;i soli effetti che 
produce sono: la colorazione nera delle materie fecali col solfuro 
di bismuto che si forma nel canale intestinale, ed una costipazione 
leggiera risultante dall’assorbimento dei liquidi intestinali dalla pol- 
vere secca del sottonitrato di bismuto (MONNERET, TROUSSEAU). Un 
tempo si pretese che poteva provocare accidenti tossici- gravi; que- 
sta opinione veniva senza dubbio da ciö che il prodotto usato era 
impuro, era mescolato. ad arsenico o piombo. 


Uso terapeulico.— Diciamo dapprima che oggi non esitiamo piü 
a pronunziarci per l’esclusione del sottonitrato di bismuto dalla ma- 
teria medica e lo stesso diciamo del valerianato. 
 L’uso del sottonitrato di bismuto, fondato sulla possibilitä del suo 
assorbimento , & stato interamente abbandonato , da che si sa che 
questo assorbimento non avviene. Perciö non si prescrive piü con- 
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tro T'epilessia, la corea, la pertosse, ecc. ; ma il suo uso nel trat- 
tamento di certe affezioni del tubo digerente si mantiene .ancora. 
Nelle precedenti edizioni di questo libro , formulavamo certe indi- 
cazioni per l’uso di questo medicamento. Da parecchi anni: non ce 
ne serviamo piü, ne nell’ulcera dello stomaco ‚ ne nel catarro ga- 
strico, ed i risultati ottenuti in queste malattie non sono per que- 
sto piü cattivi. Altri osservatori dividono il nostro modo di vedere 
(LEUBE, ecc.). 

Non parliamo della impossibilitä di dare una spiegazione soddi- 
sfacente dell’azione del sottonitrato di bismuto nella cardialeia; in- 
fatti abbiamo molti altri medicamenti i cui efletti, quantunque bene 
constatati,non POSSono essere spiegati. Ma si puö mettere nella stessa 
linea il composto in parola® Si amministra quasi sempre unito ad 
altri medicamenti attivi, come la morfina, la belladonna; nello stesso 
tempo si prescrive un regime adatto: di tal che allora non si sa 
bene quale & la parte che spetta al bismuto ; d’altronde & stato con- 
statato che, in questi casi, gli effetti sono gli stessi, siasio no am- 
ministrato il bismuto. Da ultimo I’ antica riputazione di questo ri- 
medio non & una circostanza che possa essere invocata in suo fa- 
vore; tanti medicamenti i quali avevano una riputazione non infe- 
riore alla sua, pur sono caduti nell’oblio. 

Potendo l’azione fisiologica del bismuto (senza arsenico, ecc.) es- 
sere considerata come nulla, ed essendo ij suoi effetti terapeutici 
tutt/altro che dimostrati, almeno secondo il nostro modo di vedere, 
non crediamo di fermarei dippiü sullo studio di questo medica- 
mento. BE; 

Diremo perö, per soddisfare le esigenze dell’abitudine, che il bi- 
smuto & stato raccomandato sopratutto contro le gastralgie pura- 
mente nervose delle isteriche, contro le gastralgie che esistono nelle 
persone sottoposte a lavori eccessivi, malamente nutrite, esaurite, 
in cui l’ingestione degli alimenti provoca dolori e vomiti, senza 
che esistano altri segni di catarro gastrico. Si dice anche di averne 
Ticavato bnoni effetti nei casi di gastralgie per irradiazione, dipen- 
‚ denti da lesioni anatomiche di altri organi; nelle gastralgie delle 
gravide, e finalmente nell'ulcera e nel carcinoma dello stomaco. 

._ 1 bismuto & stato pure vivamente raccomandato nel trattamento 
delle diarree , sopratutto in quelle determinate da un processo ul- 
cerativo dell’intestino. In questo caso agirebbe , secondo TRAUBE ; 
formando, alla superficie delle ulcerazioni, uno strato protettore il 
quale metterebbe le estremitä dei nervi sensibili al coperto dalle 
irritazioni, e si opporrebbe cosi alle contrazioni peristaltiche riflesse 
dell’ intestino. Non & dimostrato che valga meglio di altri agenti 
usati per lo stesso Scopo (l). 

ee naar‘ 


(l) Non siamo d’accordo con l’esimio autore nel ritenere che il sottonitrato di 
bismuto sia un farmaco di nessnna utilitä terapica. Osservazioni cliniche numerose 
dimostrano che il sottonitrato di bismuto riesce un farmaco d’indub:tato vantaggio 
nella cura del catarro intestinale con diarrea, nel quale esso agisce proteggendo 
come mezzo ricoprente |’ intestino ‚ diminuendo il moto peristaltico e per il suo 
potere essiccante (Cantani), 

E usato ancora con molto profitto nella cura del catarro acuto e cronico dello 
stomaco , nel quale, oltre di agire come ricoprente la mucosa gastrica, frena il 
moto peristaltico e diminuisce la secrezione muscosa delle pareti gastriche, Il 
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Dosr, — Sottonitrato di bismuto, valerianalo di bismulo. —0,3 — 0,5, in 
polvere. Gli autori francesi prescrivono sino a 15 grammi pro die. 


ARTICOLO II. 
SOLFO, SUOI COMPOSTI ALCALINI ED IDROGENO SOLFORATO 


Il solfo, introdotto nel tubo digerente, non produce nessun efletto 
locale ne generale , finch& resta nello stato di solfo La maggior 
parte degli efletti fisiologiei che si osservano in seguito alla inge- 
stione del solfo o dei suoi composti alcalini, devono essere attri- 
buiti- all’idrogeno solforato cui essi dänno origine nell’ organismo. 
Cominceremo dunque, secondo la nostra abitudine, dallo studio di 
quest’ultimo composto ; potremo cosi comprender meglio e piü fa- 
eilmente l’azione del solfo e dei solfuri alcalini. | 


I. IDroGENO SOLFORATO , SOLFURO D’IDROGENO. — Il solfuro d’idrogeno, 
H?’S, & un gas incolore, il quale arrossisce la carta azzurra di tornasole 
e che, per questa ragione,, & messo fra gli acidi; ecco perch® & anche 
designato col nome di acido solfidrico o acido idrotionico (vöwz, acqua; 
heızv, solfo). L’acqua ne assorbe due a tre volle il suo volume (aqua hy- E 
drosulfurata). 


Azione fisiologica. — L’idrogeno solforato fa parte, in una ma- 
niera costante, dei gas che si sviluppano nelle parti inferiori del- 
l’intestino, in seguito alla digestione , specialmente alla digestione 
delle materie animali; esso dä alle uova putrefatie il loro odore ca- 
ratteristico; si forma anche in grande quantitä nelle latrine. 





Bouchut crede che il maßistero di bismuto riesce utile nelle indicazioni terapiche 
succennate per le tracce di piombo che contiene ed il Carnot afferma che il sot- 
tonitrato di bismuto delle migliori farmacie & quasi sempre impuro e contiene 
tracce di piombo. - 

Il Prof. M, Semmola crede che il magistero di bismuto non puö aspirare ad 
altro merito che non si dovesse alla sua virtü assorbente e neutralizzante l’aciditä 
dello stomaco. ö 

Ordinariamente il sottonitrato di bismuto si suole unire, per avvalorare la sua 
azione terapica, alla magnesia usta, al carbonato di calce, alla polvere di finoechi, 
al carbone di Belloc, quando predominano le fermentazioni anormali con sviluppo 
di gas: si suole unire all’oppio, alle polveri di Dovver, allorch& si vuole moderare 
l’eccitabilitä esagerata ed il moto peristaltico. $ 

Ecco delle formole: 

Pr. Spottonitrato di bismuto e magnesia usta purissima ana grm. meszo-uno. 

Dividi in cartine tre-cinque. nz : 

Da prendere prima e molto dopo il pranzo. 

Pr. Sottonitrato di bismuto grm. mezz0-uno 
Carbonato di calce precipitato grm. uno-due 
Dividi in cartine tre-cinque. 
Pr. Sottonitrato di bismuto grm, uno 
Polv. di Dower centg. venti-Irenta 

Dividi in cartine quattro. ie, war zur“ 

Da poco tempo si & introdotto in terapia un preparato di bismuto che si dä in 
speciali vasetti con analogo avviso per regolare la quantitä secondo l’etä dello in- 
fermo. Questo preparato appellasi erema di bismuto, & abbastanza puro e dä buoni 
risultamenti terapici. : 
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E assorbito dalla pelle, e dalle mucose respiratoria e- digerente. 

I suoi effetti tossici sono molto notevoli, ma sono sta li esagerati 
paragonandoli a quelli dell’acido cianidrico. Si vedono individui (i 
chimici, gli operai delle latrine) Javorare molto tempo in uu’atmo- 
sfera contenente grandi quantitä di H>S, senza risentirne nessun in- 
comodo serio. Non si conosce la dose mortale per 1’ uomo; ma si 
ammette che i cani possono morire in un’atmosfera contenente piü 
di Y. per 100 di H’S. 

La causa degli effetli tossici di H’S deve essere cercata in gran 
parte in un’alterazione del sangue, ma in parte anche in un’azione 
diretta sui centri nervosi. 

Sangue e centri nervosi. — Se si mescola direttamente del san- 
gue ossigenato con solfuro d’idrogeno, si vede dapprima l’ossigeno 
abbandonare l’ossiemoglobina; allo spettroscopio, compare la fascia 
d’assorbimento dell’emoglobina ridotta. Quest’emoglobina si trasforma 
in una sostanza rossa, somigliante ad ematina, ma che non puö piü 
assorbire l’ossigeno dell’aria, e finalmente in una sostanza che con- 
tiene molto solfo e che, in strato sottile, presenta una tinta verde 
oliva;in strato piü denso, una colorazione rosso carico. Nello stesso 
tempo si vede precipitarsi il solfo ed una materia albuminosa. E 
notevole che le soluzioni di emoglobina non contenenti ossigeno non 
provano nessuna decomposizione, anche quando si fanno attraver- 
sare in un modo persistente da una corrente d’idrogeno solforato 
(HOPPE-SEYLER). 

Nel siero del sangue, i carbonati e fosfati alcalini (ma non i clo- 
ruri alcalini) si trasformano. sotto l’influenza del solfuro d’idrogeno, 
in composti solforosi ji quali, in presenza dell’ oSsigeno , passano 
nello stato d’iposolfiti e di solfati (DiAcoNowW e HOoPPE - SEYLER). 

Queste alterazioni considerevoli del sangue possono essere pro- 
vocate nelle rane viventi. Osservando delle rane in un’ atmosfera 
d’idrogeno solforato, si vede il sangue colorarsi in nero, poi pren- 
dere una tinta verde, e nello stesso tempo i globuli si disgregano. 
Ma negli animali a sangue caldo, accade la morte per effetto della 
paralisi dei centri nervosi e del cuore , molto tempo prima che il 
sangue abbia potuto subire grandi alterazioni: perciö in essi si lrova 
immediatamente dopo la morte,, il sangue semplicemente venoso , 
anche nelle arterie; e le fasce dell’ossiemoglobina non sono scom- 
parse. ’ 

Negli animali a sangue caldo, la morte non & dunque che par- 
zialmente il fatto di un’asfissia determinata dall’alterazione del san- 
gue; bisogna anche tener conto di un’azione particolare del veleno 
sui diversi centri nervosi, specialmente su quelli della circolazione 
e della respirazione. Infatti, dopo la morte, il sangue non & mai 
interamente privato di ossigeno , come accade negli animali real- 
mente asfissiati, per esempio negllimpiccati. Oltre a ciö, la paralisi 
del cervello, del cuore e della respirazione si produce molto piü 
rapidamente, nell’avvelenamento con lidrogeno solforato , che nel- 
l’asfissia ordinaria. In terzo luogo, gli animali soccombono, anche 
quando si fanno loro inalare nello stesso tempo grandi quantitä di 
0Ssigeno, e le rane esangui, al cloruro di sodio, di LEWISSON , 
mMUu010nO presentando gli stessi fenomeni di quelle che posseggono 
la quantitä normale di sangue. Da ultimo, SCHOENBEIN ha mostrato 
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che il solfuro d’idrogeno, come il cianuro d’idrogeno, priva un gran 
numero di sostanze organiche (semi e radici fresche di tutte le piante, 
funehi, tutti i fermenti, anche i fermenti figurati. come quello del 
lievito di birra, finalmente i globuli sanguieni) della loro proprietä 
di trasformare il perossido d’idrogeno H?O? in acqua H?O ed ossi- 
geno ordinario (catalisi). Siccome tutte queste sostanze perdono le 
loro proprietä vitali contemporaneamente al loro potere catalitico, 
si potrebbe ammettere che l’azione tossica dell’ idrogeno solforato 
si esercita sopra molte altre parti del corpo, e non solamente sul 
sangue. 

Sinlomi dell’avvelenamento con H?’S. — L’inalazione di piccole 
dosi, non morlali, od anche la penetrazione nel sangue dell’idro- 
geno solforato, sviluppato in quantitä esagerata nel canale intesti- 
nale (SENATOR), producono i fenomeni seguenti: cefalalgia, vertigini, 
pallore del volto; polso frequente, debole; eruttazioni, nausee, dolori 
addominali, diarrea (1). 

Quantitä di questo gas, abbastanza deboli da non produrre nessun 
altro disturbo, cj pare che esercitino specialmente un’ azione ecci- 
tante sui nervi intestinali; conosciamo persone che, dopo di aver 
inalato dellidrogeno solforato, son prese tosto da diarrea. L’idro- 
geno solforato esistente normalmente nell’intestino ci pare dunque 
che abbia per effetto di provocare movimenti peristaltici. 

Gli altri effetti attribuiti ancora allidrogeno solforato amministrato 
in piccole dosi, come l’elevazione della temperatura, un senso di 
costrizione al petto , l!’ aumento della secrezione delle glandole su- 
doripare e mucose, l’aumento del lavoro di disassimilazione dei prin- 
cipii azotati, l’azione favorevole sulle malattie parassitarie e setti- 
che, sono lungi dall’essere sufficientemente dimostrati. 

Dosi mortali, negli animali a sangue freddo , provocano i feno- 
meni seguenti: respirazione prima accelerata, poi rallentata ; con- 
trazioni cardiache indebolite e piü lente; da ultimo scomparsa della 
reazione generale ; ma i nervi restano ancora per qualche tempo 
direttamente eccitabili. Cuori di rane escisi, oppure muscoli qua- 
lunque, esposti in un atmosfera di H’S si paralizzano rapidamente; 
i muscoli diventano rigidi , e nello stesso tempo prendono un cCo- 
lorito verdastro. E 

Nell’uomo e negli altri animali a sangue caldo , la morte @ pre- 
ceduta da perdita della coscienza e da fenomeni di asfissia ( forte 
dispnea, poscia convulsioni generali e dilatazione delle pupille). Si 
tratta dunque di un'asfissia determinata dalla paralisi. della respira- 
zione. Perciö la respirazione artificiale puö intervenire molto util- 
mente e salvare la vita (FALK, KAUFMANN € ROSENTHAL). 

Eliminazione di H’S fuori dell’organismo. — Una piccola quan- 
tita di questo veleno, introdotta nell’organismo, subisce le trasfor- 
mazioni che DIAKONoW ci ha fatto conoscere, e si elimina con le 
orine nello stato di solfato. Se invece la quantitä assorbita € stata 


(1) Il Senator crede che il senso di malessere, la depressione fisica e morale, 
le frequenti cefalee , le vertigini, l’insonnio , l’eceitabilitä esagerata del sistema 
nervoso, che sogliono accompagnare il catarro dello stomaco, dipendono dall as- 
sorbimento dei prodotti della scomposizione degl'ingesti ed a preferenza all’assor- 
bimento d’ıdrogeno solforato che in un caso fu constatato anche nelle urine. 
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considerevole, una parte poträ eliminarsi in natura col sudore, con 
l’aria espirata e con le orine (SENATOR), 


Traltamento dell’ avvelenamento per H’S. — Quest’ avvelenamento si 
osserva specialmente negli operai che lavorano nelle foone o altri luoghi 
di simil genere (1). Il trattamento sarä quello dell’asfissia, in generale, vale 
a dire che si allontanerä rapidamente l’infermo dall’ atmosfera satura di 
H?’S, si praticherä la respirazione artificiale, ece. Se questi mezzi restas- 
sero senza risultato, si potrebbe tentare la trasfusione. Se H?S & stato 
introdotto in soluzione nello stomaco, oppure se 1’ avvelenamento & stato 
prodotto dall’ingestione di solfuro di potassio,, si dovrä cercare prima 
di ogni altro di evacuare il veleno ; il miglior mezzo per ciö sara di fare 
un’iniezione sottocutanea d’ apomorfina, il che sar& meglio dell’ ammini- 
strare tartaro stibiato, il quale avrebbe l’inconveniente di essere facil- 
mente decomposto. 


Usi lerapeulici. — Oggi si &€ completamente abbandonato 1’ uso 
delle acque idrosolforate artificiali; ma I’ uso delle acque minerali 
solfuree si @ molto diffuso. 


La quantita d’idrogeno solforato contenuta nelle acque minerali sol- 
furee & in generale molto piccola. Oltre l’idrogeno solforato si trovano 
anche in queste acque solfuri alcalini (solfuri di sodio, di calcio, di ma- 
gnesio). Questi solfuri possono dare origine nell’intestino ad una pic- 
cola quantitä di solfuro d’idrogeno. Gli altri principii contenuti in que- 
ste acque vi sono in quantitä cosi debole, che non si puö tenerne conto ; 
in alcune perö si trova del cloruro di sodio in quantitä sufficiente da 
produrre un’ azione apprezzabile : tali sono quelle di Achen, Burtscheid, 
Baden nella Svizzera, Mehadia. Di acido carbonico libero ve ne & cosi 
poco che non vale la pena di parlarne, In ultimo bisogna anche tener 
conto della Zemperatura di queste acque , in pareechie di esse la tem- 
peratura & molto elevata. 

Queste acque sono prese in forma di bagni o di bevanda. Quando sono 
in forma di bagni, naturalmente non v’& altro a considerare che il sol- . 
furo d’idrogeno che contengono ; ora, ne contengono cosi poco, che la 
loro azione reale sembra dovuta piuttosto ad altre ceircostanze che alla 
presenza dell’idrogeno solforato (Braun). Queste altre eircostanze sono : 
la temperatura eleyata (Aachen, Burtscheid, Baden nella Svizzera, presso 
Vienna, Aix, Luchon) ; la presenza del eloruro di sodio (Aachen, Burt- 
scheid , Baden nella Svizzera , Mehadia); da ultimo ] altitudine e la si- 
tuazione climaterica (acque dei Pirenei). Quando sono amministrate in 
bevanda, bisogna forse prendere in considerazione, oltre le circostanze 
sopra menzionate, il fatto della produzione,, nell’intestino , del solfuro 
d’idrogeno, dai solfuri alealini e dai solfati contenuti in queste acque. 


(1) 11 Prof. Davide Borrelli con molto acume clinico ha studiato gli effetti dello 
avvelenamento cronico d’idrogeno solforato negli operai che in Napoli sono adi- 
biti per lo espurgo delle fogne. 

I sintomi piüı importanti che presentano questi infelici sono: dimagrimento e 
debolezza graduata, pallore delle mucose visibili, cefalea frontale, vertigine, stiti- 
chezza alternante con diarrea, colorito del volto tra il pallido ed il giallo cupo 
fino a potere arrivare ad un colorito nerastro molto simile a quello che osservasi 
nel morbo di Addison. Il medesimo Professore ha publicato un bel caso clinico, 
nel quale notö tumore di milza e gonfiore delle glandule linfatiche , polso raro 
con temperatura di 32 C. e coma. 
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Le acque solfuree piü importanti sono : 1,° Aix-la-Chapelle, 55°0. ; 
il solfuro d idrogeno vi esiste in quantitä insignificante ; dieasi lo stesso 
del solfuro di sodio; vi si trova un poco di solfato di soda e di potassa, 
una quantitä molto considerevole di eloruro di sodio, — 2.° Burlscheid 
situata presso alla precedente , dalla quale differisce per una ricchezza 
un poco maggiore di solfuro di sodio ; temp. 58°0.—3,° Eilsen nel Bücke- 
burg. — 4.° Nenndorf, nella provincia di Hesse, — 5.° Weilbach , nella 
provincia di Wiesbaden. —6.° Langenbrücken, a Baden, sorgenti fredde. — 
7. Baden, presso Vienna, 85°C. — 8.° Baden nella Svizzera, 46°C, — 
Nei Pirenei: Eaux-Bonnes , Eaux-Chaudes , Saint-Sauveur , Bareges, 
Bugneres-de-Luchon; in Savoia: Aix-les-Bains ; in Ungheria: Mehadia, 
Pysijan, Gross-Wardein, Töplitz. Dicesi che queste ultime contengano 
molto solfuro d’idrogeno (1). 

I bagni solfurei sono stati raccomandati in molte malattie; ma non & 
affatto provato che posseggano realmente un’ azione particolare , dovuta 
al loro contenuto solfureo, e che agiscano diversamente dai bagni ter- 
malı indifferenti o dai bagni eloruro-sodici. Le loro indicazioni sono dun- 
que le stesse di quelle di questi ultimi, ed una critica imparziale non 
permette di attribuir loro propriet& piü accentuate. Le affezioni contro 
cui si usano sono le seguenti: - 

1.° Le varie affezioni reumaliche , 2.° la gotta , 3.0 varie affezioni del 
sistema nervoso , veggasi a tal riguardo quello che dieiamo delle acque 
clorurate sodiche ; 4.° una serie di malattie culanee croniche (acne, pso- 
riasi, eczema, prurigine, eruzioni pustolose); in queste malattie, i bagni 
solfurei non sono piü utili, forse anche lo sono meno, dei bagni sem- 
plici o termali indifferenti ; 5.° la sifilide. Si & detto che facevano scom- 
parire gli accidenti antichi ed inveterati ; che facevano in certo modo 
da reattivo rispetto alla sifilide ancora latente; da ultimo che potevano 
combattere gli aceidenti di una intossicazione mercuriale esistente con- 
temporaneamente. Sotto questo rapporto & nota la grande riputazione di 
cui godono le acque di Aix-la-Chapelle. Tutte le esagerazioni enfatiche 
fatte in questo senso non possono resistere a questo fatto di osserva- 
zione, cio@ che i bagni termali sempliei, i bagni di vapore, danno gli 
stessi buoni risultati di queste acque solfuree tanto vantate. Da ultimo,. 
i bagni solfurei sono stati raccomandati contro le intossicazioni metal- 
liche croniche, specialmente eontro l’avvelenamento per piombo o mer- 
curio. Secondo TANqUEREL, i bagni solfurei sarebbero utili nell’ artralgia 
saturnina (sopra 35 artralgici saturnini trattati con ]’aspettazione , 22 
sono guariti in dieci a l2 giorni, mentre sopra 90 infermi curati coi 
bagni solfurei , coi bagni di fegato di zolfo, 80 sono guariti in media 
in quattro a cinque giorni). Sarebbero ancora utili nel tremito satur- 
nino , nell’anestesia e nella tabe-generale d’origine 'saturnina ; nelle 
paralisi ostinate , il loro uso combinato con quello dell’ elettrieitä pre- 
senterebbe dei vantaggi. Nelle altre forme d’ intossicazione saturnina i 
bagni solfurei non presentano nessuna utilitä immediata , specialmente 
nelle coliche di piombo. — Nella intossicazione mereuriale, le indicazioni 
dei bagni solfurei sono meno precise ; sono stati usati sopratutto contro 
la cachessia mercuriale. Diremo tutavia che in questi ultimi tempi si & 


(1) In Telese (provincia di Benevento) esiste una sorgente solfurea di grande 
importanza. Quivi concorrono nei mesi estivi moltissimi ammalati. 
Rinomata presso noi & anche l’acqua solfurea di S, Lucia di Napoli. 
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domandato se l’azione dei bagni solfurei sia dovuta realmente alla pre- 
senza dello zolfo, e non debba piuttosto essere attribuita al bagno caldo 
stesso. 

Le acque solfuree in bevanda sone state prescritte in vari casi; ma 
non si & potuto dimostrare che avessero un’ azione specialmente eflicace. 
Le affezioni in cui ordinariamente vengono amministrate sono: il ca- 
tarro cronico della faringe e delle vie respiratorie, le « stasi nel sistema 
della vena porta » (pletora addominale ), e da ultimo le intossicazioni 
metalliche croniche. 


II. SoLFURO DI POTASSIO, FEGATO DI SOLFO. — Due preparati prescritti 
dalla farmacopea tedesca, per uso interno e per uso esterno. 

1. Il solfuro di potassio o fegato di solfo, per uso eslerno. 

2. Il solfuro di potassio o fegato di solfo, per bagni. 

Questi composti differiscono in ciö che il primo & piü puro del secon- 
do. Non sono affatto sostanze chimiche sempliei, di composizione costan- 
te; & un miscuglio di polisolfuro di potassio, per es. trisolfuro di potas- 
sio (K?S°?), eon solfato ed iposolfato di potassa. 

Il loro colore & verdo giallastro, il sapore amaro , mezzo alcalino, 
mezzo solforoso. Si seiolgono facilmente nell’acgua (1:3) e nell’alcool. 

s 


Azione‚fisiologiea. — 1} solfuro di potassio esercita un’azione ir-+ 
ritante sulla pelle, sia sana, sia malata. 

Nello stomaco e nel canale intestinale, subisce diverse decompo- 
sizioni: del solfo & messo in libertä, mentre si forma solfuro d’idro- 
geno, trisolfuro di potassio e parecchi altri sali potassici ; di tal 
che & difficile stabilire Ja parte che spetta a ciascuno di questi 
composti nell’ azione generale. Insomma quest’ azione generale & 
quella del solfuro d’idrogeno. Gli effetti locali, come 1’ infiamma- 
zione ed anche la causticazione delle mucose, il senso di calore 
nell’ esofago, la viva infiammazione dello stomaco e deglintestini, 
con le loro conseguenze, sembrano dovuti all’elemento potassio. 


Uso terapeutico. — Questo medicamento & affatto superfluo per 
uso interno; non vi € malattia contro cui esso abhbia un’ azione 
positiva. 

Esiernamente, si raccomanda il solfuro di potassio contro diverse 
malattie culanee. 

Un tempo usato molto spesso contro la scabbia, o8gi & giudicate 
interamente superfluo, poiche possediamo contro questa malattia 
medicamenti molto piü rapidi e piü sicuri. Relativamente alle altre 
affezioni cutanee croniche, nelle quali si usa ancora molto spesso 
(psoriasi, eczema, impetigine), crediamo che la sua eflicacia sia de- 
bole e molto inferiore a quella di altri medicamenti. Solo nell’acne 
rosaceo si puö ricavare qualche buono effetto dalle pomate di sol- 
furo di potassio. 

Si usano con vantaggio i bagni preparati col fegato di solfo con- 
tro il reumatismo cronico , sia dei muscoli sia delle articolazio- 
ni. Ma in questi buoni effetti che parte spetta al solfuro di po- 
tassio, e quale all’ acqua calda? Sarebbe difheile il deeidere. Non 
s1 sa neppure in quali circostanze ben determinate questi bagni 


P0SSonO essere utili piü di altri agenti o metodi usati negli stessi 
casi. . 
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Dosı. — Solfuro di polassio. — 0,05—0,5 pro dosi (2,0 pro die) in 


pillole o in soluzione. — Per bagni, 50-200, per un bagno generale. 

Talvolta si aggiunge all’acqua pel bagno un poco di acido solforico (5,0 . 

per 30 gr. solf. pot.); allora si sviluppa del gas idrogeno solforato, per 

cui questo processo deve essere usato con precauzione, Per lozioni, 4 

5,0—15,0:100,0. In pomata, una parte: 5-10 parti (1). c ‚ 
III. Sorro.— Il solfo, $S, & un corpo giallo, molto fragile; si presenta 


in due stati: il solfo eristallizzato ed il solfo amorfo, 
Il solfo eristallizzato & insolubile nell’ acqua; & poco solubile nell’ al“ 
cool, nell’etere e nei carburi d’idrogeno; il suo migliore dissolvente & il 
solfuro di carbonio. Il solfo amorfo per contrario & interamente insolu- | 
bile in tutti questi liquidi. La farmacopea tedesca distingue , senza 
troppo utilitä, tre preparati di solfo: & 
1. Il solfo sublimato, fiori di solfo. —E un miscuglio di solfo eri- h 
stallizzato e di solfo amorfo; spesso vi si troya arsenico, selenio ed acido e 
solforico; non deve dunque essere usato che esternamente: 
2. I1 solfo sublimato purificato. —E il precedente liberato dalle so- > 
stanze estranee. - | «if 
3. Il solfo preeipitalo (dal solfuro di calcio con 1’ acido eloridrico), i 
latte di solfo.— E solfo in uno stato di divisione estrema; sia perciö, 
's8ia perch® contiene un pö d’idrogeno solforato, fra i tre preparati & 
quello che possiede la maggiore attivitä. 


Per uso interno , si adopera il solfo sublimato purificato o il solfo x 
precipitato. j 
Azione fisiologica. — Ci6ö che diventa il solfo nellorganismo — 
Una grandissima parte del solfo introdotto nello stomaco viene espulsa 
con le materie fecali senza aver subito nessuna modificazione. Par 2 


che una piccola quantitä si trasformi nel canale intestinale in sol- 
furi alcalini e in idrogeno solfurato. Ciö che permette di crederlo 
& che dopo lingestione del solfo le materie fecali hanno un odore 
piü pronunziato d’ idrogeno solforato, che la carne dei montoni a 
cui si @ fatto prendere del solfo ha un odore e un sapore di que- 
sto gas, e finalmente che la pelle e l’aria espirata, negli uomini e, 
negli animali che hanno fatto uso di questa sostanza, presentano un 
odore di solfuro d’idrogeno. 

I solfuri alcalini e l’idrogeno solforato, dopo di essere penetrati 
nel sangue, si trovano nelle orine nello stato di solfati; la quantitä 
di questi solfati &@ maggiore quando & stato amministrato il solfo 
precipitato (rappresenta quasi la metä del solfo ingerito); dopo l’am- 
ministrazione del solfo sublimato, € minore (il quinto circa del solfo . 






8 


» 
(1) I Prof. M. Semmola crede che l'aggiunzione di un acido al solfuro di po- 
tassio o di sodio si debba bandire, perch& si svolge idrogeno solforato che sva- 
pora e si preeipita del solfo; invece bisogna aggiungere qualche alcali per impe- 
dire la rapida scomposizione del solfuro 
Si pud fare uso della seguente formola per i bagni: 


Pr. Solfuro di potasssio o di sodio grm, trenta 
Sottocarbonato di soda grm. venti 
Acqua grm. trecento. 


“= 


- 


Da versare in una vasca nel momento del bagno. 
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ingerito). Piü rapida & stata l’azione purgativa, meno solfo si trova 
nelle orine, piü nelle feci (BUCHHEIM e KRAUSE). 

Azione sulla pelle sulle mucose. — Quando il solfo & applicato 
sulla superficie cutanea, si sviluppa, sotto l’influenza delle materie 
grasse e del calore, un poco d’idrogeno solforato il quale & assorbito 
dalla pelle. in; 

Ii solfo precipitato ha un debole odore di H?S, mentre gli altri pre- 
parati di solfo sono inodori ed insipidi. 

N solfo non produce effetti molto preecisi che sull’intestino, e so- 

’ no: dolori addominali, un aumento di movimenti intestinali, l’eva- 
cuazione di materie molli. Non si sono mai osservati, anche in se- 
guito ad amministrazione di dosi molto forti, fenomeni d'irritazione 
piü intensi. | 

Gli effetti generali sono quelli prodotti dalle dosi molto deboli di 

-  solfuro d’idrogeno. 

” 

Uso terapeutico. — Un tempo si usava spesso il solfo nelle in- 
fiammazioni, nella gotta, nel reumatismo, nelle malattie del fegato, 
ecc. I suoi effetti in queste malattie sono dimostrati nulli. Ogei il 

 solfo non @ usato che come lassativo. Possiede esso, come tale, un 

azione speciale, che lo debba far preferire agli altri purganti, e spe- 
cialmente ai purganti salini nella costipazione cronica che accom- 

» pagna le emorroidi, nelle affezioni del fegato con costipazione ? Que- 

sto ci sembra affatto inverosimile. L’efiicacia che un tempo gli si 
. attribuiva contro le emorroidi era puramente immaginaria , come 
ä appunto & stato dimostrato da una osservazione rigorosa e spregiu- 
dicata. Quando si prescerive come purgativo , si unisce ordinaria- 
mente con altre sostanze (i sali purgativi, il rabarbaro). — Nesli 
avvelenamenti metallici ceronici, si usano |’ idrogeno solforato (in 
bagni) ed i solfuri alcalini, e non giä il solfo in sostanza. Il solfo 
€ anche usato talvolta come espettorante. Un tempo si prescriveva 
in tutte le affezioni di petto; SranuL ed HorrMmanN |’ amministrano 
anche nella tisi; Kopp nell’asma e nel croup, ecc ; oggi & abhan- 
donato e con ragione; possediamo altri espettoranti molto preferi- 
bili. Soltanto sotto la forma della polvere pettorale di Kurella viene 
ancora di tratto in tratto amministrato. In questi ultimi tempi & 
 stato raccomandato nel trattamento della difterite. Bisognerebbe in- 

sufliare il fiore di solfo sulle parti malate della fari ge; la parte 
attiva sarebbe l’acido solforoso che si sviluppa nerftekt del con- 
tatto del solfo con la mucosa umida. L’efficacia di questo mezzo & 
tutt’altro che dimostrata (1). 

Per uso esterno, il solfo ha avuto fino a questi ultimi tempi una 

. gran parte nel trattamento della scabbia. I solfo purificato non ha 

_ _ nessuna azione sul sarcopte; l’azione tossica che gli si attribuisce & 
doyuta ad.altre sostanze a cui trovasi ässociato, ed alle frizioni 
continuate per lungo tempo. Oggi che possediamo nei balsamici 


er 


* 





(1) Il solfo in questi casi si adopera mescolato con parti eguali di tannino e di 
allume e per mezzo dell’insuffllatore delle polveri si ta arrivare sulle pseudo mem- 


brane difteriche, Il Barbosa ha registrato trediei casi di difterite guariti colle ina- 
lazioni di solfo. 
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agenti molto preferibili contro la scabbia, il solfo & interamente su- 
perfluo (1). 


Dosı x PprePARATI. — 1. Solfo purificato. — 0,5 sino a 2,0 (10,0 pro 
die), in polvere; como lassativo: 4,0—6,0 pro dosi. 

2. Solfo sublimato. ri \ 

3. Solfo precipitato, latte di A. 9,3-1,0 (5,0 pro die); come 
lassativo; 2,0-4,0 pro dosi. 

4. Pomata solforata semplice. — Una parte di solfo purificato, due 
parti di sugna. 


5. Pomata solforala composta. — Una p. di solfato di zinco, otto p. 


di sugna. 
R: 2 Olio di lino solfor«to. — Una p. di solfo sublimato, sei p. di olio 
U Alıbake), 

7. Ioduro di solfo. — Una p. di solfo sublimato, quattro p. di iodo, 


Supplemento al solfo 


I composti solforati del sodio e dell’ ammonio hanno la stessa azione 
del solfuro d’idrogeno, 

Aleuni composti solforali del calcio hanno la proprieta di sciogliere 
rapidamente le materie cornee animali, come peli, unghie, penne,’ecc., 
trasformando queste materie in una massa molle, gelatinosa, che si. puö 
facilmente asciugare. HuszMmAnN raccomanda specialmente per questo Scopo 
il solfidrato di solfuro di calcio, Yidrosolfuro di calcio, Ca (SH?®). 


ARTICOLO TERZO 


'CLORO, IODO, BROMO E LORO COMPOSTI ALCALINI 
ED ALCALINI-TERROSI 


Il cloro, il iodo, il bromo ed il fluore si somigliano estremamente 
dal punto di vista chimico. Infatti questi quattro elementi hanno 
una affinitä molto maggiore per l’idrogeno che per l’ossigeno; i loro 
composti idrogenati presentano i caratteri degli acidi; i composti 


risultanti dalla loro combinazione coi metalli sono (sali aloidi), 
d’onde ilnome di elementi alogeni, vale a dire generatori di sali, che 


loro & stato dato. Il cloruro ha l’ azione chimica piü forte; il iodo 
l'azione chimica piü debole. i . 

Questi tre @lementi (ne eccettuo il fluore, perch@ non ha nessun 
ufficio ne fisiologico ne terapeutico) presentano anche traloro grandi 
somiglianze nella loro azione fisiologica; pereiö li riuniremo in una 
stessa classe. La loro azione locale sui tessuti & la stessa; ‚solamente 
l’ azione del cloro & piü energica, come la sua azione chimica, e 
quella del iodo € piu debole. | | 


(1) Molto usata contro la scabbia € la pomata di Helmerich che & la seguente: 


Pr. Fiori di solfo depurato grm. dieci 
Sotto carbonato di potassa grm. einque 
Sugna lavata grm. venti 
Per fare fregagioni due volte al giorno e poi fare lavande alcaline. 
ll Prof. Semmola avverte di non usare troppo a lungo questa pomata, a fine di 
impedire una grave irritazione cutanea che ha indotto certe volte i mediei a non 
piü riconoscere la scabbia primitiva. 


* 
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Per contrario i loro composti alcalini presentano dal punto di vi- 
sta della energia della loro azione sull’organismo, affatto 1’ inverso 
deeli effetti degli elementi liberi: cosi l’azione dei cloruri alcalini e 
piü debole, quella dei ioduri alcalini € piü forte. Questo fatto sem- 
bra provvenire da ciö che il ee intimamente unito al me- 
tallo, non puö liberarsene, mentre il bromo e sovratutto il iodo es- 
sendo meno intimamente combinati col metallo , possono diventare 
liberi nel sangne ed agire lä, come corpi semplici, sulle sostanze 
albuminose. Ma questa spiegazione avrebbe ancora bisogno di es- 
sere appoggiata sopra fatti piüu positivi. »* 

Il potere di diffusione dei cloruri, bromuri e joduri alcalini sta 
in mezzo, quasi, tra quello degli azotati alcalini, che hanno il mag- 
gior potere di diffusione, e quello dei carbonati, dei solfati e dei fo- 
sfati alecalini. I eloruri alcalini hanno un potere di diffusione piü 
energico di quello dei bromuri e ioduri corrispondenti. Visto dun- 
que il potere di diffusione piüı pronunziato del potassio, si puö sta- 
bilire la seguente serie discendente: cloruro, bromuro e ioduro di 
"potassio; cloruro, bromuro e ioduro di sodio ; questi ultimi sareb- 
bero dunque quelli che si diffonderebbero piü lentamente a traverso 
i tessuti animali (GRAHAM, BUCHNEIM). In generale perö tutti questi 
composti si trovano abbastanza rapidamente in tutte le secrezioni. 
Secondo KünHne, la. quantitä normale del cloruro di sodio. che esi- 
ste nella saliva puö essere sostituita da un ioduro o da un bromuro 
metallico corrispondente. 

Fra i composti di questo gruppo, soltanto il cloruro di sodio ed il 
cloruro di potassio fanno normalmente parte dell’organismo animale. 


$S 1. — CLORO E SUOI COMFOSTI. 


I. Croro, Acqua crorATa. — Il cloro, Cl, & molto diffuso nella natura 
organica ed inorganica, sopratutto nello stato di eloruro di sodio. E un 
gas giallo verdastro, condensabile. L’acqua l’assorbe tanto meglio quanto 
- la temperatura & piü bassa, e forma con esso un liquido verde giallastro 
 _ (acqua clorata). 


2 

2 L’acqua clorata ha l’ odore del gas cloro; non rimane senza decom- 

% porsi che a condizione di essere conservata nella oscuritä; esposta alla 
lace, si decompone rapidamente. Si forma aeido cloridrico, e l’ossigeno 

er nee in libertä. 100 della soluzione clorata offieinale eontengono 0,4 
1 cloro. 


Azione fisiologica. —1 principali effetti del gas cloro derivano 
dalla sua grande affinitä per liidrogeno. Sottraendo l’idrogeno alle 
molecole organiche sulle quali agisce, ne distrugge la struttura e 
le proprietä. 
„ In questo modo caustica i tessuti animali; coagula le materie al- 
.  »uminose, il sangue, le sostanze gelatinose; distrugge, imbianchisce 
tutte le materie coloranti, vegetali ed animali, anche quella dei pe- 
li; distrugge tutte le sostanze chimiche o organizzate che provocano 
e mantengono la putrefazione , e sopprime per conseguenza la pu- 
trefazione e gli odori putridi. 
Quest’azione fondamentale ci dä ragione anche dei sintomi d’av- 
velenamento prodotto dal cloro. 
> NOTHNAGEL @ ROSSBACH. — Mat. med, 23 
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La pelle, messa in contatto con questo gas, diventa la sede di 
pizzicori, di un senso di scottatura; vi si producono bolle, una in- 
filtrazione, con escara molle. Il cloro pud essere assorbito dalla pelle 
intatta. 

Sulla mucosa delle vie rose age: produce pizzicori molto vi- 
vi, un senso di scottatura molto olorosa; per via riflessa si pro- 
ducono lagrimazione, starnuti, tosse, spasmo della glottide, il quale 
non tarda a scomparire (FALCcK), contrariamente alla opinione di 
alcuni autori antichi. Se la inalazione del gas & stata troppo prolun- 
gala e troppo-forte, ne possono risultare emottisi, ed una infiam- 
mazione acuta o cronica dei bronchi e dei polmoni (1). 

Organi della digestione. — Amministrata in soluzione allungata, 
il cloro dä luogo alla produzione di una certa quantitä di acido clo- 
ridrico, che ha per risultato di accelerare il lavoro digestivo e di 
determinare un poco di costipazione; dicesi che nello stesso tempo 
le materie fecali perderebbero il loro colore. 

Amministrato in forti dosi, produce fenomeni infiammatori sulle 
mucose digerenti; esercita su di esse un’azione caustica, con tutte 
le sue consegnenze. 

Effelli generali. — Il cloro, anche inalato, puö mantenersi per 
qualche tempo nel sangue nello stato di cloro®? Il fatto non sem- 
' bra probabile, quantungue CAMERON pretenda di aver osservato in 
seguito ad un avvelenamento col cloro, che la cavitä cranica, al- 
lora aperta, aveva l’odore di questo gas, e quantunque WALLACE ab- 
bia vjsto, in un caso d’avvelenamento col cloro, l’orina imbianchire 
le materie coloranti vegetali. | 

Subito arrivato nel sangue, il cloro si trasforma’probabilmente in 
cloruri di sodio e di potassio (2). 


Usi terapeulici. —L’uso interno dell’acqua clorata, un tempo 
molto diffuso, oggi € quasi abbandonato. Possiamo dire che guesio 
medicamenlo e affatto superfluo per U uso inlerno ; non vi @ nes- 
suna malattia, fra quelle contro cui una volta era amministrato, 
nella quale non possa essere vantagsioramente sostituito da molte 
sostanze. E stato prescritio specialmente contro i « processi tifosi », 
nei quali si vedeva una «tendenza alla decomposizione del san- 
gue ». Durante le guerre del principio di questo secolo, & stato spes- 
sissimo usato nel trattamento del tifo, specialmente del tifo petecchia- 
le; gli si attribuiva un’azione favorevole, non solamente sopra certi 


(1) Continuandosi per lungo tempo l’azione del cloro sulla mucosa dell’ appa- 
recechio respiratorio si puö stabilire una laringite e bronchite cruposa, non che 
una pulmonite fibrinosa piü 0 meno estesa. TEN be 

(2) Il Christison ha notato i seguenti fenomeni negl’individui degli opificii al- 
fetti da avvelenamento cronico da cloro. | 

Il sangue di questi poveri lavoratori s’impoverisce di globuli; essi ‚soflrono fre - 
quenti gastralgie, aciditä nello stomaco con pirosi, dimagrano continuamente e 
la loro pelle prende una tinta pallido-terrea sporca. AR 

Il gas cloro iniettato nel sangue uceide gli animali sottoposti all’ esperimento 
molto celeramente, ‘come dimoströ Nysten introducendo il cloro nella vena giu- 
‚gulare. 

Se introducesi il cloro nel sacco pleurico si produce una pleurite morlale acu- 
tissima. f 
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sintomi (febbre, diarrea), ma ancora sul processo stesso. HUFELAND, 
G. A. RICHTER, WOLF ed altri preconizzavano molto questo rime- 
dio, e dicevano che era il solo agente che si fosse mostrato utile 
contro il tifo degli esereiti. Questa opinione non & stata confermata, 
ed oggi si e d’accordo nell’ ammettere che l’acqua di cloro @ inte- 
ramente superflua nel trattamento del tifo (1).-Si @ detto anche che 
era utile nei casi di diarrea con feci fetide , particolarmente nella 
forma disenterica ; ma il fatto non & stato dimostrato ; si puö pero 
provarlo senza inconvenienti. Alcuni medici, specialmente i vecchi 
pratiei , Jo prescrivono ancora volentieri nelle dispepsie e nei ca- 
tarri gastrici; per conto nostro non abbiamo avuto mai a lodarce- 
ne. — Questo medicamento & stato anche molto usato, nei primi anni 
di questo secolo, nel trattamento della scarlattina (Kopp, GOEDEN, 
ecc.); una osservazione YigorOösa (SEYFERT) ha dimostrato che il 
corso non ne era per nulla mieliorato. — Contro 1’ illerizia & inte- 
ramente inutile, e nella fisö pulmonare, che si € anche cercato di 
combattere con questo medicamento, bisogna assolutamente evi- 
tarne l’uso. — Il gas eloro (in inalazione ) € stato anche usato, co- 
me antidoto, negli avvelenamenti con l’acido cianidrico e col sol- 
furo d’idrogeno ; le ricerche sperimentali non parlano in favore del- 
l’uso di questo mezzo, e le osservazioni cliniche sono ancora troppo 
rare per poter profferire un giudizio. — Le inalazioni di cloro hanno 
anche avuto, verso il 1830, una parte eonsiderevole nel trattamento 
delle affezioni pulmonari. Le osservazioni di Lovıs e di STOKES 
hanno dimostrato l’inutilitä@ ed anche i pericoli di questo mezzo. 
Nella hronchite cronica stessa, puö essere vantaggiosamente sosti- 
tuito da altre sostanze, che non hanno, come esso, l’ inconveniente 
di provocare la tosse. 

Esternamente, lacqua di cloro & stata raccomandata contro certe 
affezioni della congiuntiva (DE GRAEFE): oftalmia catarrale conta- 
giosa, granulazioni tracomatose antiche , infiltrazioni torpide con 
tendenza all’ ulcerazione ; ogni stato d’irritazione costituisce una 
eontroindicazione assoluta all’uso di questo mezzo. L’acqua clorata 
e un buono agente disinfettante per medicare le ferite velenose 
 e punture anatomiche, morsicature d’animali velenosi ; ma, in ge- 
nerale, sono da preferirsi mezzi piü enereici (2). 





(1) Il cloro fu tentato anche contro il colera e la _peste. 

Si & vantato l’uso del eloro contro la infezione sihlitica, L'indiäzione terapica 
surse come corollario dell’esperimento, col quale si dimoströ che il pus sifilitico 
messo nell’acqua di cloro perdeva la sua proprietä ed iniettato in un animale non 
produceva la infezione celtica. 

Il eloro amministrato internamente, per neutralizzare la infezione sifilitica ge- 
nerale, non vale a distruggere il virus siflitico che inquina l’organismo, essendo 
mutate le condizioni dell’esperimento. 

Il Trousseau narra che un tempo il cloro fu il rimedio della rabbia. Gl’ in- 
fermi rabbiosi si faceano respirare in un’ atmosfera ricca di cloro, colla credenza 
che il farmaco assorbito potesse distruggere il veleno circolante nei tessuti. 
 Oggi nessuno pensa piü all’azione anti-rabbiosa del cloro. 

(2) L’acqua di cloro riesce un eccellente rimedio contro le soluzioni di continuo 
della superficie del corpo e delle cavitä accessibili, nelle quali si sono determinate 
fermentazioni putride. In questi-casi l’acqua di cloro o le soluzioni degli ipoclo- 
ritı arrestano le scomposizioni fetide e distruggono la puzza, e per l’azione leg- 
germente irritante che posseggono, favoriscono la granulazione, 
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Se si vuole usare il cloro come disinfettante, si ricorrerä di pre- 
ferenza al cloruro di calce (v. appresso). 


Dosı. — Acgua clorala. — Internamente , 2, 0 — 5,0 pro dosi, diluita 
con acqua, — Esternamente si usa pura o diluita. — In collirio, pura 
(nelle proporzioni oflicinali); se ne istilla qualche goccia, una 0 due volte 
al giorno. 


Il. Croruro pı sopıo — Il cloruro di sodio, NaCl, & molto sparso in 
natura ; si trova in enormi quantitä (salgemma) in certi terreni, in so- 
luzione nell’acqua di mare (2,5 per 100) ed in certe acque minerali 
(sino a 25 per 100). 

Cristallizza in cubi incolori, trasparenti. Fonde e si volatilizza al calor 
rosso, Si scioglie in meno di tre volte il suo peso d’acqua & solubile 
egualmente nell’ acqua calda e nella fredda; una soluzione completamente 
satura contiene 27 di sale per 100. La sua reazione & neutra. E affatto 
insolubile nell’aleool assoluto. 


Imporlanza ed effetti fisiologiei — Il eloruro di sodio @ un ele- 
mento costante ed essenziale del corpo animale ; trovasi in tutti i 
liquidi ed in tutti i tessuti dell’ organismo. Il sangue degli erbivori 
e dei carnivori contiene una quantitä di questo sale piu grande di 
- quella di tutti gli altri sali presi insieme: su 100 parti dei sali del 
sangue , il solo cloruro di sodio ne rappresenta 57. Ma, mentre 
& l’elemento salino capitale di tutti i liquidi animali,, mentre si 
trova in quantitä considerevole nel siero sanguigno , nella linfa , 
nel pus e negli essudati infiammatorii, non esiste, o per lo meno in 
piecole quantitä affatto insienificanti, nella cellula organizzata (cor- 
puscoli sanguigni, cellula muscolare); nel globulo del sangue, nella 
cellula muscolare, il cloro, bench@ proveniente dal cloruro di sodio, 
& combinato col potassio. Questa opposizione notevole tra i sali di 
sodio e di potassio, sotto l’aspetto della loro distribuzione nell’or- 
ganismo, giä € stata notata altrove. 

Effeiti del cloruro di sodio sul movimento dei liqwidi ( idro- 
diffusione) nell’organismo animale. Invariabilita della quanltita 
di cloruro di sodio conlenuta nel sangwe. — Una delle prineipali 
funzioni del cloruro di sodio, contenuto nel sangue, € di esercitare, 
a guisa di una pompa, un’azione aspiratrice sui liquidi esistenti 
fuori del torrente circolatorio. Questa proprietä, affatto chiarita da 
LIEBIG specialmente, & una proprietä puramente fisica. In un vaso 
contenente acqua pura introducete un tubo, chiuso da una membra- 
na animale e contenente una soluzione salina; vedrete, subito dopo, 
il livello del liquido alzarsi nel tubo,, contrariamente alle leggi di 
sravitä, e contemporaneamente osserverete, che I’ acqua del vaso 
esteriore, dapprima intieramente pura contiene ora sale in dissolu- 
zione ; mentre l’acqua del vaso penetrava nel tubo, una parte del 
sale del tubo andava dunque verso il vaso esterno. Il cloruro di 
sodio divide questa proprietä con tutti gli altri sali. Questa azio- 
ne aspiratrice delle soluzioni saline esercitasi ancora con piüu ener- 


Si nsa nel cancro dell’utero con prodotti fetidi, nelle piaghe e nelle ulcere tor- 
pide, nelle piaghe cangrenose e cancerose , nelle fistwle e nelle placche mucose. 
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gia quando queste soluzioni sono alcaline, essendo il liquido ester- 
no un poco acido; ora tali sono le condizioni che esistono nell’or- 
ganismo animale. « Tutto € dunque quivi riunito,, perch@ si possa 
assimilare il sistema vascolare ad una specie-di pompa aspirante , 
che funziona senza chiave, senza valvola, senza pressione mecca- 
nica. » (LIEBIG). Da questa azione puramente fisica dipende la facile 
penetrazione del liquido digestivo alquanto acido nel torrente san- 
guieno; e questa penetrazione € anche facilitata dalla rapiditä del 
movimento circolatorio. Questa stessa azione favorisce la espulsio- 
ne dei prodotti di disassimilazione delle cellule viventi ; in queste 
cellule, infatti (cellule’nervose, muscolari), si formano, durante la 
loro funzione vitale, certi prodotti acidi; in modo che una corrente 
liquida deve svilupparsi verso la massa sanguigna, attraverso la 
massa cellula. Questa corrente deve essere tanto piu forte, quanto 
la ricchezza dei sali & piü considerevole. A misura che i prodotti 
di combustione formati nelle cellule sono cosi allontanati, la cellula 
ricupera la sua attivitä funzionale. Per esempio , mentre un mu- 
scolo esangue perde completamente la sua eccitabilitä dopo una 
breve serie di contrazioni, un muscolo percorso dalla corrente san- 
guigna , invece , puö eseguire sino a 40,000 contrazioni di seguito 
senza perdere la sua attivitä [unzionale. 

In parte anche da questa stessa azione dipende l’invariabilitä ,- 
quasi costante, della quantitä& di cloruro di sodio contenuta nel san- 
gue; infatti questa quantitä varia, qualunque sia la quantitä di elo- 
ruro introdotto nello stomaco Supponiamo che i liquidi dello sto- 
maco e dell’intestino siano molto ricchi in sale; secondo ciö, che 
abbiamo detio, la penetrazione della soluzione salina nel sangue di- 
minuirä molto , poi cesserä affatto, e si produrrä una diarrea ac- 
quosa, Ma il sangue, ricevendo poco acqua, diverrä piü concentrato, 
la pressione sanguigna diminuirä, la escrezione urinaria diminuirä 
consecutivamente ; di guisa che si avfä un limite, che si opporrä 
alla perdita di acqua troppo esagerata del sangue. Supponiamo in- 
vece, che s’introduca nel tubo digerente una grande quantitä di ac- 
qua pura priva dei suoi sali, questa acqua penetrerä nel sangue, 
avra per risultato di fare alzare la tensione delle pareti vascolari, 
la pressione sanguigna, il che darä luogo ad una espulsione piü at- 
tiva dell’acqua del sangue per via dei reni e delle glandole sudo- 
rifere. Nei due casi la proporzione di cloruro di sodio nel sangue 
restera quasi la stessa. 

In un animale, dal cui alimento per pi settimane vien sottratto 
il sale, il sangue conserva lo stesso , con una tenacitä considere- 
vole, Ja sua ricchezza .primitiva in cloruro di sodio; ciö sembra in- 
dicare, che nel sangue, il cloruro di sodio esiste allo stato di com- 
binazione molecolare colle materie albuminoidi. 


Azione chimica del cloruro di sodio nell’ organismo. — La in- 
variabilitä della quantitä di cloruro di sodio, contenuta nel sangue, 
permette di pensare, che questo sale non goda un’azione molto im- 
portante nei fenomeni chimici degli scambii nutritivi. Tuttavia sem- 
brerebbe che esso sia sottoposto a certe trasformazioni chimiche , 
se sıammette, che da esso derivano l’acido cloridrico del sueco ga- 
strico ed il sodio dei sali biliari. Circa la possibilitä d’altre rea- 
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zioni chimiche,, specialmente coi fosfati di potassa , se ne parlerä 
in seguito. 


Influenza del cloruro di sodio sulla nulrizione.-—- Giä si & par- 
lato dell’importanza di certi sali , ed in particolare del eloruro di 
sodio, per la funzione normale dell’organismo; abbiamo parlato delle 
rlcerche di FORSTER , che dimostrano che la presenza di questi 
sali nel sangue & indispensabile alla nutrizione ed alla vita. 

BUNGE domanda se la quantitä di cloruro di sodio, ingerita cogli 
alimenti organici basta per soddisfare il bisogno che abbiamo di 
questo sale, e se non & necessario aggiungervi cloruro di sodio e- 
stratto dal regno inorganico. Bisogna notare, in proposito, che @li 
erbivori provano un imperioso bisogno di sale marino ; si sa , in- 
fatti, che i cacciatori se ne servono da molto tempo come di una 
esca per attirare gli animali selvaggi erbivori; nell’Altai si mostrano 
anche grotte intere, la cui superficie interna, formata d’argilla sci- 
stosa salata, € stata quasi affatto distrutta dagli animali che ve- 
nivano a leccarla. Invece i carnivori, non sembrano provare questo 
bisogno di cloruro di sodio; essi hanno piuttosto ripugnanza per gli 
alimenti salati. Donde deriva questa differenza? L’analisi chimica 
dimostra, che la quantitä di cloro e sodio contenuta negli alimenti, 
di cui si nutrono gli erbivori, @ quasi Ja stessa di quelli dei car- 
nivori; le ultime ricerche di BunGE tuttavia indicano meno sodio 
negli alimenti vegetali. Perche gli erbivori sembrano avere-piü bi- 
sogno dei carnivori di cloruro di Sodio ? 

BUNGE dice che & perche la quantitä di potassio, che entra nell’a- 
limentazione degli erbivori, & due o quattro volte piü grande, che 
nei carnivori. Le sue ricerche e' quelle di altri dänno in proposito 
i seguenti risultati: 


Un erbivoro di 1 chilogrammo 
HO  NaO Cl 


Nutrito col trifoglio, assorbe . . . 0,357 0,022 0;043 
— rape ed avena . ...... 0,292 0,067 0,060 
— caieer. eh Tin 20833 OO WITE 
_ vecelar 0°. ‘0,552 0,110 0,059 


Un carnivoro di 1 chilogrammo (gatto) 
nutrito con carne di bove assorbe. . 0,182 0,035 00,31 
_ —:2.di soreio ". "0%... 0,148050748805065 


Ora i sali di potassio, introdotti nell’organismo, gli toglierebbero 
una quantitä considerevole di cloro e sodio. BUNGE ha fatto, in pro- 
posito, una serie di ricerche sull’uomo, ed ha irovato che su 1#,2 
di potassa ingeriti, 10%,7 circolano nell’ organismo e gli sottraggono 
5°] di NaO e 3°,4 di cloro ; ha constatato, al quinto giorno del- 
l’esperimento, che la quantitä di sodio, sottratta all’ organismo era 
molto piü grande di quella del cloro; l’organismo perderebbe il so- 
dio della quantitä che si elimina col cloruro (5°,6 NaCl e 2,1 NaO). 

Senza dubbio trattasi d’una doppia decomposizione chimica dei 
composti di potassa e di soda. Infatti, quando si mescola un sale 
di potassio, avente altro elemento elettro-negativo del cloro, per 
esempio del fosfato di potassa col cloruro di sodio, in soluzione 1 
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due sali scambiano in parte i loro acidi; si forma il cloruro di 
potassio ed il solfato di soda. Quando dunque il fosfato di potassa 
& introdotto nella circolazione , deve reagire sul cloruro di sodio 
del plasma sanguigno; si forma cosi cloruro di potassio e foslato 
di soda, che essendo in quantitä, s’elimina pei reni, affinche il san- 
gue possa conservare la sua composizione normale. L’introduzione 
nel sangue del fosfato di potassa deve dunque avere per risultato 
un’ eliminazione di cloro e di sodio , perdita che deve essere neu- 
tralizzata per l’ingestione d’una quantitä supplementare di cloruro 
di sodio. Reciprocamente, un assorbimento piü grande avrebbe per 
risultato una maggiore eliminazione di potassio, come risulterebbe 
dalle esperienze di REINsosx sui cani, e da quelle di BOECKER sul- 
l’uomo e su se stesso. 

Cosi si comprende, che il cloruro di sodio sia sopratutto un ele- 
mento indispensabile della alimentazione della classe operaia, che 
si nutrisce principalmente di vegetali, di patate per esempio, che 
contengono una quantitä predominante di potassio. 

FORSTER non ammette la interpretazione di BunGE. Fa notare, 
basandosi sulle ricerche sue e su quelle di KEMMERICH , quanto & 
potente l’organismo per ritenere in se il cloruro di sodio. Quando 
si sottrae sodio e cloro, per parecchie settimane, agli alimenti de- 
gli animali, e si fa loro prendere contemporaneamente molto po- 
tassio, il sangue non contiene meno di Na e di Cl dello stato nor- 
male, e l’eliminazione del cloro finisce coll’essere affatto soppres- 
Sa. KEMMERICH, avendo per diciassette giorni privato , per quanto 
gli fu possiblle, un-cane dei sali di sodio, constatö, dopo questo tem- 
PO, che il siero sanguigno di questo animale non conteneva che 
sali di sodio (96,39 per 100 di NaCl e solo 3,61 per 100 di sali di 
potassio); l’orina invece conteneva molto sale di potassio (91,94 per 
100) e solamente 5,06 per 100 di sale di sodio. D’altra parte biso- 
gna notare che non tutti gli erbivori hanno 10 -stesso appetito per 
NaCl; la maggior parte non ne ingeriscono in -tutta la loro vita , 
allinfuori di quello che esiste negli alimenti. E per questo riguar- 
do, se la opinione di BUNGE fosse giusta, gli organi e gli umori 
di questi erbivori quasi non dovrebbero contenere sodio, il che 
non &. 2; 

FORSTER rifiuta anche Il’ opinione di Wunpr e di altri ,i quali 
riconoscono nel cloruro di sodio una parte Andispensabile al mante- 
nimento della vita. Se — egli dice — l’ aggiunta di sal marino agli 
alimenti & cosi indispensabile come si dice, come avviene chei car- 
nivori possano vivere, essi che coi loro alimenti non assorbono che 
quantitä affatto minime di cloruro di sodio (0,11 per 100)? Come si 
potrehbe spiegare il mantenimento e la crescenza dell’organismo dei 
bambini, i quali , secondo WUNDERLICH , non ingeriscono col latte 
materno che 26 centigrammi di cloruro di sodio per litro ? 

Infatti in un’esperienza, che durö trediei 'mesi, BoussinGauLT ha 
troyato sopra sei vacche, tre delle quali ricevevano eloruro di so- 
dio coi loro alimenti, e trenon ne ricevevano aflatto, che l’aggiunta 
di cloruro di sodio non esereitava nessuna influenza n& sulla quan- 
titä di carne, ne sulla quantitä di grasso, n& sulla quantitäa di lat- 
te, ma quelle a cui si dava NaCl presentavano un migliore aspetto; 
il pelo era piü bello, la pelle piü chiara, maggiore la vivacitä, li- 
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stinto sessuale piü attivo ; le altre tre, invece, avevano un aspetto 
molto meno florido. Secondo LIEBIG, il sale avrebbe prodotto que- 
sto risultato favorevole eccitando gli scambi nutritivi e le secre- 
zioni ; avrebbe agito neutralizzando le condizioni moleste che ri- 
sultano dall’ ingrassamento artificiale. 

Si @ detto che I’ uso del cloruro di sodio in quantitä esagerate 
(alimenti molto salati) poteva essere una causa di scorbuto. Ma ciö 
non & dimostrato. 


Azione del cloruro di sodio sugli scambi nutritivi — Il cloruro 
di sodio attiva questi scambi e per conseguenza produce un aumento 
della quantitä di urea segregata. Quest’ azione € prodotta dal sale 


stesso e nello stesso tempo dall’acqua, la quale, per la sensazione - 


di sete piü viva provocata dal sale, viene ingerita in maggiore quan- 
titä ; ci risulta dal quadro seguente , riassunto delle ricerche di 
VoIT: 

a. Senza ingestione d’ acqua: 


gr. ea 
Cloruro di sodio ingerito . . . 0 5 10 20 
Quantitä d’ orina eliminata. . . 955 948 1042 1284 
Urea. ET FERN, 108,2 109,1 109,6 112,6 
b. Con ingestione d’acqua: 
gr. ST. Or. gr. 
Cloruro di sodio ingerito . . » 0 en ) 20 
Ovina.eliminata,“. os vie BB 
rear ve er een 


Voır attribuisce questo accrescimento d’attivitä degli scambi azo- 
tati , sotto l’influenza del cloruro di sodio , all’ aumento dei feno- 
meni d'idrodiffusione. 

Eliminazione - Quantitä considerevoli di cloruro di sodio si tro- 
vano in tutte le secrezioni ed escrezioni, nell’ orina , nel sudore , 
nel muco, nelle lagrime, nelle materie fecali, sopratutto nelle orine. 
Nell’uomo, Ja quantitä media di cloruro di sodio che si trova nel- 
l’orina emessa in 24 ore & di 10 a 13 gramni, vale a dire 0,41 a 
0,54 all’ ora. Nelle donne e nei bambini , questa quantitä € molto 
minore (donna di 43 anni: gr. 5,5; giovanetta di 18 anni: gr. 4,5; 
giovanetto di 16 anni: gr. 5,3 ; ragazzo air3yannl Fer, DS )FSe- 
condo BISCHOFF. er re 

Dopo il pasto di mezzogiorno il cloruro di sodio si elimina in 
maggiore quantitä; questa eliminazione @ minore durante la notte. 
Naturalmente aumenta con la quantitä di NaCl ingerita. Diminuisce 
durante il riposo, durante jl sonno ed aumenta nei grandi sforzi i 
sotto l’influenza del lavoro intellettuale , in seguito alla ingestione 
di una maggiore quantitä di acqua. L’escrezione dell’orina e del- 
l’ urea diminuiscono ed aumentano parallelamente, | 

Durante le malattie , 1’ eliminazione del cloruro di sodio subisce 
notevoli cangiamenti. In tutte le malattie febbrili (meningite, pneu- 
mıonia, infiammazione di varie sierose ) , la quantitä di eloruro di 
sodio eliminata diventa sino a cento volte minore del normale. 
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Questa diminuzione provviene da ciö che gl’ infermi ingeriscono 
meno nutrimento e meno sale del normale; da che le feci acquose, 
gli essudati sierosi soltraggono al sangue molto cloruro di sodio, e 
finalmente da che, durante la febbre, le orine sono molto piu rare. 
Le febbri intermittenti pero fanno eccezione , perche , negli inter- 
valli apiretici , gli ammalati hanno fame ed ingeriscono una certa 
quantitä di alimenti. Allorche, in una malattia acuta, l’eliminazio: 
ne di NaCl cresce, & segno che la malattia migliora. 

Nelle affezioni croniche, ]’ eliminazione di NaCl] subisce anche , 
in generale, una diminuzione, Ja quale risulta da ciö che l’infermo 
si nutrisce meno, e da ceiö che gli scambi nutritivi sono rallentati. 
Per contrario, nel diabete insipido, non che nel periodo di riassor- 
bimento e di guarigione delle idropisie , la quantitä di cloruro di 
sodio contenuta nell’ orina 'aumenta; in casi di questo genere se 
ne & trovato fino a 50 grammi al eiorno (VOGEL), 

Esamineremo ora gli effetti prodotti dal cloruro di sodio nei di- 
versi organi e nelle diverse funzioni. 

Pelle. — In un bagno cloruro-sodico, la pelle intatta non assorbe 
nessuna traccia di NaCl; questo fatto &@ perfettamente stabilito. 
Tutto il eloruro di sodio che rimane aderente all’epidermide puö 
essere piüu tardi tolto con lozioni (BENEKE, VALENTINER, RÖHRIG). 
Si e perö osservato che, in seguito ai bagni di NaCl, vi era au- 
mento dell’ eliminazione dell’urea (CLEMENS, BENEKE). RÖHRIG ha 
constatato anche che, in seguito a bagni salati, a baeni di mare, 
i processi di ossidazione dell’ organismo risentivane uno stimolo af- 
fatto sorprendente. Ecco l’interpretazione , interamente ipotetica, 
che questo osservatore dä di questo fatto: Il cloruro di sodio — egli 
dice— che si fissa nell’epidermide sottrae l’acqua agli strati su- 
perficiali della pelle; da ciö risulta che le estremitä sensibili dei 
nervi subiscono una specie di raggrinzamento , che ha per conse- 
guenza di produrre, per azione riflessa, un’irritazione degli appa- 
recchi vasomotori, un restringimento dei vasi sanguigni ed una ele- 
vazione della .pressione sanguigna; a questi effetti sarebbero dovuti 
Y’aumento degli scambi nutritivi, l’eliminazione maggiore dell’urea 
e dell’ acido carbonico, e l’elevazione della temperatura. 

Gli effetti leggermente caustici dei baeni di cloruro di sodio di- 
pendono da una distruzione dell’ epidermide, che ha qualche volta 
Der conseguenza la produzione d’infiammazioni pustolose della pelle. 

Appareechio digerente e digestione. — Il cloruro di sodio deter- 
mina sulle mucose, specialmente su quella della bocca, una sensa- 
zione di secchezza che costituisce la sete. Questa sensazione risulta 
probabilmente da un’irritazione delle estremitä sensibili dei nervi 
della mucosa della bocca sino allo stomaco, irritazione consecutiva 
ad una sottrazione d’acqua dal sale ; forse anche provviene dalla 
perdita di liquido, che ha fatto il sangue, per effetto della diuresi. 
I ingestione di una quantitä pitı abbondante di acqua, per efletto 
dell’ aumento della sete, ha per conseguenza di rendere le materie 
alimentari piü diluite, di favorire il loro assorbimento, di attivare 
la eircolazione attraverso gli organi, e di accelerare gli scambi nu- 
tritivi. - | 

Questa irritazione delle estremitä nervose della bocca e dello sto- 
maco ha anche per risultato di fare aumentare, per azione riflessa, 
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la secrezione della saliva e del suceo gastrico, e di affreitare cosi 
la digestione degli alimenti amilacei ed albuminosi. Anche nel li- 
quido gastrico artiliciale, per conseguenza senza che vi sia aumento 
della quantitä di succo gastrico,, ’albumina coagulata e la fibrina 
coagulata si sciolgono piti facilmente , se preventivamente si & ag- 
giunto 1,5 per 100 di cloruro di sodio (LEHMANN); ma una quan- 
tita maggiore ostacola la peptonizzazione, 

Nell’ intestino, la dissoluzione della fibrina dalla pancreatina & an- 
che accelerata dall’aggiunta di cloruro di sodio (HEIDENHAIN). 

Una soluzione d’albumina, iniettata nell’intestino crasso, non fä 
aumentare la quantitä di urea eliminata, che a condizione che vi 
si sia aggiunto del cloruro di sodio (Voıt e BAUER). 

L’ingestione di una quantitä molto considerevole di NaCl produce 
un’infiammazione intensa dello stomaco e dell’intestino; sopravven- 
sono dolori violenti, vomiti, diarrea; in certi casi puö seguirne an- 
che la morte in seguito alla ingestione di 500 a 1000 grammi di 
NaCl. 


Reni. Escrezione dell’ orina. — Secondo FALCck e VoItT,i quali 
hanno sperimentato sopra cani, il cloruro di sodio, quando esiste 
nel sangue in quantitä maggiore della normale, fa aumentare ]’ eli- 
minazione dell’ orina ; ma quest’ asserzione & contradetta da moltis- 
sime osservazioni fatte sull’ uomo. L’orina non sarebbe eliminata 
in maggiore proporzione che nel caso in cui la quantitä di acqua 
ingerita fosse nello stesso tempo piü considerevole ; nel caso con- 
trario, vi sarebbe piuttosto diminuzione dell’ ecrezione orinaria 
(FALCK, KLEIN @ VERSON); ma queste ricerche non sono concludenti. 

Secondo WUNDT, la soppressione del cloruro di sodio nell’ alimen- 
tazione avrehbe per risultato di rendere le orine albuminose ; ma 
sinora nessuno ha confermato questo fatto. D’ altra parte, PLOUVIEZ 
ha preteso di guarire l’albuminuria col celoruro di sodio, e ciö ha 
anche bisogno di essere dimostrato. 

Gli organi circolatorii, la respirazione, la temperatura, i nervi 
ed i muscoli, non subiscono, con dosi medicinali di NaCl, nessuna 
modificazione apprezzabile. tanto negli animali che nell’uomo. Ma 
esperienze fatti sugli animali, con dosi tossiche di NaCl, ei hanno 
fatto conoscere una serie di fatti molto importanti. 


Effetti tossici di NaCl sugli animali. — A proposito degli alca-- 


lini e dell’azione generale del sodio, abbiamo giä parlato di alcuni 
effetti prodotti dal sal marino. Qui tratteremo questa questione con 
maggiori particolaritä, poich& fra l’azione del cloruro di sodio e 
quella degli altri sali neutri di sodio , esistono sempre delle diffe- 
Tenze, 

Animali a sangwe freddo. — Secondo. KUNDE, quando s’inietta 
del cloruro di sodio in quantitä considerevole, sotto la pelle di una 
rana, oppure gli s’introduce nello stomaco, l' animale non tarda ad 
esser preso da convulsioni, le quali ricordano il tetano ; un nervo, 
posto in una soluzione concentrata di. NaCl , sviluppa anche, nel 
muscolo che esso anima , uno stato tetanico. Poi si vede la pelle 
dell’ animale coprirsi di un sudore talmente abbondante, che talvolta 
l’acqua cade a gocce. Indi l’animale perde a .poco.a poco le sue 
forze ; la sensibilitä e la motilitä scompariscono, ed in ultimo il 
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euore cessa di battere. I nervi ed i muscoli sono interamente pri- 
vati della loro eceitabilitä. I peso del corpo ha subito una diminu- 
zione notevole, per efletto della perdita considerevole di liquido. 

Se il sale € stato introdotto per iniezione sottocutanea , non Si 
trova nel canale intestinale nessuna alterazione ; allora si ammassa 
sotto la pelle una grande quantitä di liquido. Se il sale € stato por- 
tato nello stomaco, determina un’ iperemia considerevole della mu- 
cosa eastro-intestinale, con secrezione di un muco sanguinolento e 
vomiti. La respirazione non tarda a sospendersi: Introdotto nel retto, 
provoca nel canale intestinale un’essudazione acquosa abbondante. 

Secondo FALCK ed HERMANN Se si fa cadere a goccia-a goceia 
sopra il euore di una rana, che allora & stato esciso, una soluzione 
di NaCl (1 a 2 per 100) si vedono prima i battiti accelerarsi, poi 
arrestarsi, piü presto di quello ehe avrebbero fatto normalmente. Se 
per contrario la soluzione salina @ concentrata, i battiti si arrestano 
quasi immediatamente, senza accelerazione precedente. 

Se si lascia soggiornare una rana per un certo tempo in una So- 
luzione concentrata di NaCl, si osservano contrazioni fibrillari dei 
muscoli, ma non convulsioni generali (GUTTMANN). 

STRICKER € PRUSSAK hanno visto, nelle rane, in seguito ad- una 
iniezione di eloruro di sodio, i globuli rossi del sangue uscire a tra- 
verso i capillari intatti; noji abbiamo fatto la stessa osservazione. 
Spesso questa emigrazione globulare @ cosi forte, che la pelle tutta 
intera presenta una puntegojatura rossa. Secondo COHNHEIM , una 
tale diapedesi dei globuli rossi si produrrebbe in tutte le rane, in 
certe epoche dell’ anno, senza intervento del cloruro di sodio. 

KUNDE ha ancora osservato che, se s’introducono sotto la pelle o 
nel retto, in una rana, gr. 0,2 a 0,4 di cloruro di sodio, si vede, 
poco tempo dopo, la cornea fare una sporgenza piü pronunziata, la 
quantitä di umore acqueo aumentare e turbare il cristallino ; que- 
sto disturbo del cristallino comincia, ora dalla faceia anteriore, ora 
dalla faccia posteriore. La lente intera finisce per presentare un 
aspetto grigio cenerino chiaro. Tutti questi fenomeni regrediscono 
quando si mette I’ animale nell’acqua. KUNDE attribuisce questo di- 
sturbo del cristallino alla sottrazione acquea prodotta dal Sale. GUTT- 
MANN. non ammette questa spiegazione, perche — egli dice — questo 
medesimo disturbo non si produce, quando s’ inietta , in quantitä 
eguale od anche superiore , invece di cloruro di sodio , eloruro di 
potassio od anche cloruro di calcio, che pertanto & molto piü igro- 
scopico di NaCl. D’altra parte, il disturbo del cristallino si produr- 
rebbe molto rapidamente, quando un occhio di rana, dopo di essere 
stato esciso, & posto in una soluzione äl 10 per 100 di cloruro- di 
potassio 0 di caleio. Molte altre sostanze ancora produrrebbero 10 
stesso effetto sul cristallino separato dall’ organismo, e, non prOo- 
ducendosi questo stesso effetto quando l’occhio @ in sito, &' proba- 
bile che l’azione del cloruro di sodio, in quest’ ultimo caso, sia do- 
yuta in parte ad altre circostanze che alla sottrazione acquea. 
An ogni caso , bisogna riconoscere che, invocando questo modo 
‚Ni azione (sottrazione acquea), Si puö dare facilmente ragione della 
maggior. parte degli effetti del loruro di sodio nella rana. 

Animali a sangue caldo. — Nei conigli, a eui si erano iniettati 
nel sangue 5 grammi di, NaCl, GUTTTMANN ha veduto prodursi spa- 
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smi clonieci e tonici: questi spasmi non si producevano quando nello 
stesso tempo Si faceva bevere acqua all’animale. La morte accad- 
de — egli dice - senza che la respirazione e l’attivitä cardiaca aves- 
sero subito nessuna alterazione. Secondo FALcK, 1’ iniezione del eJo- 
ruro di sodio in una vena produce alterazioni caratteristiche degli 
organi respiratorii: scolo di liquido dalla bocca e dal naso, edema 
pulmonare costante. 

KUNDE ha osservato, nei gatti, sotto l’influenza di NaCl, un di- 
sturbo del cristalino. GUTTMANN nega che il cloruro di sodio pos- 
SanEradtnne questa opacitä del cristallino negli animali a sangue 
caldo (]). 


Uso terapeutico. — Dalle considerazioni fisiologiche che prece- 
dono risulta chiaramente che il cloruro di sodio @ uno dei sali piü 
importanti per la nutrizione, e che l’organismo non puö farne a 
meno: 

Ecco i casi in cui & stato prescritto : Nell’ emottisi, il suo uso & 
affatto popolare , e bisogna’confessare che non & raro di vederlo 
riuscire. Si sono viste abbastanza spesso emottisi profuse scompa- 
rire rapidamente sotto l’influenza di 1 a 3 eucchiaiate da caffe di 
sal marino secco o mescolato con una piccola quantitä di acqua, 
purche@ perö nello stesso tempo sieno state osservate le regole die- 
tetiche convenienti. Spesso , ma non sempre, questa ingestione di 
sal marino provoca nausee. L’eflicacia di questo rimedio provviene 
senza dubbio da ciö, che esso esercita sui nervi sensibili dello sto- 
maco un’eccitazione viva, la quale ha per conseguenza, per azione 
riflessa, di far restringere le arterie dei polmoni. — Il cloruro di so- 
dio puö ancora essere usato utilmente per rendere inoffensivo un 
pezzo di nitrato d’argento, che fosse per caso caduto nello stomaco, 
nel causticare la mucosa faringea. E vero che il cloruro d’argento, 
che allora si forma, non &@ assolutamente insolubile; ma siccome si 
ha sempre sotto mano il sal marino, si farä& bene a servirsene in 
una circostanza di questo genere. 

L’utilitä di NaCl nelle febbri intermittenti ( Pıorry ed altri) e 
nel colera (internamente o per iniezione in una vena) non & affatto 
dimostrata (2). 

Una sanguisuga, che fosse stata inghiottita, potrebbe essere uc- 
cisa per mezzo dell’ingestione di una soluzione di sal marino in 


(1) Il Dottore Bolognini sotto la direzione del Prof. Albini ha studiato gli ef-. 


fetti delle forti dosi di cloruro di sodio. Gli anımali trattati-in tal modo hanno 
presentati i seguenti fenomeni. Pria vomito e diarrea, poi algidismo , ed in fine 
asfissia e morte, causata da una gastro enterite intensa e per altri fenomeni mor- 
bosi riscontrati all’esame necroscopico. FRE 

Il Prof. Chirone ultimamente ha menato a termine un bellissimo lavoro sul me- 
desimo argomento. rs 

(2) II Laenec, avendo osservato che le pecore ammalate di capogiro guarivano 
dell’ echinococco del cervello coll’ andare a pascolare nelle contrade saline, rac- 
comandd per la prima volta contro lo echinococco del fegato i bagni e le fomen- 
tazioni colla soluzione di sal di cucina. Il Vood poi prescrisse l' uso interno del 
cloruro di jodio nella medesima malattia. Questo farmaco amministrato interna- 
mente e per fomentazioni contro la cisti di echinococco del fegato non ha aleuna 
yirtü terapica. Io ho osservato un sol caso di guarigione di eisti di echinocoeco 
di non dubbia diagnosi colle grandi ‚dosi di ioduro di potassio, 
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quantitä un poco abbondante. — Il cloruro di sodio & stato anche 
adoperato come antielmintico. Se si tratta di espellere una tenia 
o dei lombriei, non bisogna contare su di esso come sopra un agente 
sieuro ; ma l’esperienza apprende che &@ buono servirsene, special- 
mente in forma di un’ aringa fortemente salata, prima di ammini- 
strare il vermifugo speciale a cui si dä la preferenza. 

Se si tratta di fare un uso prolungato del eloruro di sodiö, si ri- 
corre alle acque minerali naturali cloruro-sodiche. Infatti, il clo- 
ruro di sodio si trova in moltissime acque minerali. In alcune, co- 
stituisce l’ elemento essenziale ; in altre, rappresenta un elemento 
secondario,, quantunque molto importante. Cosi si trova associato 
agli alcalini, al solfato di magnesia, ai solfato di soda, ecc., e le 
sue indicazioni terapeutiche si confondono allora con quelle di que- 
sti ultimi- sali. Queste indicazioni sono: 


Dispepsia cronica e catarro cronico dello stomaco. — Veggasi 
eiö che abbiamo detto a proposito dei carbonati alcalini. Faremo 
osservare solamente che le acque solfato-sodiche, contenenti cloruro 
di sodio , sono ordinariamente preferite nei casi in cui esiste nello 
stesso tempo una costipazione ostinata. Tra queste acque, le piü 
usate nel nostro paese sono : Kissingen, Homburg, Soden, Oronthal, 
Canstatt. — Nei catarri intestinali cronici, queste acque sono meno 
indicate ; si dovrä farne una scelta oiudiziosa e si darä special- 
mente la preferenza a quella di Karlsbad, Tarasp, ecc. 

Certe forme di obesitd e di pletora addominale. — L’ esperienza 
ci ha appreso che, nelle persone che hanno il pannicolo adiposo 
molto sviluppato , la muscolatura debole ed il colorito pallido , le 
acque clorurate sodiche sono da preferire alle acque soltato-sodi- 
che ; si ricorrerä specialmente a quelle di Kissingen, di Homburg. 

Il catarro bronchiale cronico e la lisi nel suo inizio sono spesso 
trattate con vantaggio con le acque clorurate sodiche. Evidente- 
mente queste acque non possono esercitare nessuna azione speciale 
sulla tisi; Ja miglioria che risulta dal loro uso dipende unicamente 
dalle condizioni climateriche favorevoli in cui si trova l’infermo, 
dalil’influenza vantaggiosa di queste acque sul catarro bronchiale con- 
comitante e sullo stato dispeptico. Fra le numerose sorgenti clo- 
rurate sodiche, quella di Soden & la piü frequentemente adoperata. 

Nelle Zumefazioni del fegato e della milza, consecutive all’in- 
tossicazione della malaria?, le acque clorurate sodiche (Kissingen, 
Homburg) meritano la preferenza su quelle di Karlsbad ? Sarebbe 
diflicile deciderlo. 

Le acque clorurate sodiche sono anche usate contro la gotta ;-in 
generale si preferiscono le acque di Karlsbad e quelle di Vichy. 
L’opinione di GARROD & che queste acque, per esempio quelle di 
Wiesbaden, convengono piuttosto alle forme eroniche del reumati- 
smo che alla gotta vera. 

Affezioni scrofolose. In questo caso si usano sopratutto con van- 
taggio i bagni salati. L’utilitä della ingestione delle acque cloru- 
rate sodiche non & perfettamente dimostrata-; d’altronde, & difficile 
farle prendere ai bambini. Se si vuole tentarne l’uso, si darä ha 
preferenza alle acque debolmente cariche di NaCl, e contenenti nello 
stesso tempo acido carbonico, come quelle di Homburg, di Kissin- 
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gen, di Canstatt. — Le acque clorurate.sodiche, prese come bevanda, 
sono utili per far risolvere gli essudati infiammatorii eroniei , per 
esempio quelli della pleurite? La cosa & molto dubbia. Se, in que- 
ste eircostanze , si verifica una miglioria, bisogna attribuirla so- 
pratutto alle migliori condizioni igieniche , che risultano dal so2- 
giorno dell’infermo in una stazione balnearia bene scelta. 

Passiamo all’uso del cloruro di sodio esternamente. Si dä in 
forma di clisteri, e questi sono i clisteri purgativi piü in uso; agi- 
scono eccitando i movimenti peristaltici dell’intestino , per effetto 
dell’ jrritazione prodotta sulla mucosa rettale. - Si usano anche so- 
luzioni di NaCl per lavare le ferite velenose ; ma si preferiranno 
sempre le causticazioni con l'acido acetico od altri caustiei piü e- 
nergicj; ma se non si ha che il cloruro di sodio, si dovrä servir- 
sene tosto. — Si usa frequentemente una soluzione salina debole per 
lavare la congiuntiva che & stata toccata col lapis di nitrato d’ar- 
gento, per neutralizzare l’eccesso del nitrato. 

L’acqua salata @ ancora usata frequentemente, per provocare sulla 
pelle una leggiera irritazione (piediluvi salati, lozioni sulle parti 
congelate, frizioni con acqua salata ed alcoolizzata, nei casi di reu- 
matismo muscolare). Ma le acque clorurate sodiche sono usate 
esternamente sopratutto in forma di bagni. 

Un tempo T'uso di questi bagni era oltremodo diffuso, ogei & piü 
Jimitato. Ecco i casi in cui vi si poträ ricorrere con probabilitä di 
successo: i i 

Nel reurnalismo cronico, sia muscolare, sia articolare. E certo 
che si puö ricavare da questi baeni qualche vantaggio; ma si puö 
dire che in generale agiscono meglio delle acque. termali ? Noi non 
lo erediamo. 

Per combattere l’impressionabilita della pelle alle influenze della 
temperatura, questi bagni possono avere qualche utilitä; bisognerä 
scegliere specialmente le stazioni dove esiste verdura, come Nauheim, 
Rehme. 

I bagni cloruro-sodici molto spesso vengono consigliati contro le 
affezioni scrofolose ; spesso producono buonj effetti ; ma bisogna 
notare che oltre alla presenza del cloruro di sodio altre eircostanze 
concorrono anche a questi risultati vantaggiosi. Per questa indica- 
zione le acque di Kreuznach rappresentano il tipo di questi bagni 
salati. Ricerche esatte dimostrano che il bromo ed il iodo, che 
esistono in queste acque, non spiegano nessuna influenza apprez- 
zabile. 

Alcune affezioni nervose richiedono anche l’uso delle acque clo- 
rurate sodiche: tali sono parecchie forme di nevralgia cronica 
(« reumatoide »). Bisogna perö riconoscere che anche le acque ter- 
mali indifferenti possono agir bene. Si baderä a prescrivere questi 
hagni con molta circospezione nelle affezioni spinali. Per regola 
senerale , non sono indicati che nei casi schiettamente cronici , © 
quando i sintomj acuti sono totalmente scomparsi. La maggior parte 
dei successi (e sono rari) sono stati osservati. negli stati paralitici 
che succedono alla meningite o alle forme leggiere della mielite, 
nonche nelle paralisi post-febbrili (tifo, difteria). van 

Si pretende che questi bagni sieno riesciti contro la tabe inci- 
piente. Ma, oltre che questa affezione & di una diagnosj molto dif- 
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ficile nel primo periodo, questi successi ci sembrano ancora dubbii. 
In questi casi sono state scelte le acque di Rehme e di Nauheim. 
Noi daremmo piuttosto la preferenza ad un trattamento razionale 
con l’acqua fredda, con tutte le misure di circospezione che richiede. 

Le eruzioni culanee non possono trar profitto dai bagni salati 
se non quando sono di natura scrofolosa. 

Da ultimo ricordiamo anche Tuso del cloruro di sodio in forma 
d’ inalazioni. Queste inalazioni hanno dato qualche successo nei 
catarri cronici della faringe, della laringe e dei bronchi ( WAL- 
DENBURG ). 


Dosı. — Oloruwro di sodio. — Nei casi di emottisi, per uceidere le san- 
guisughe inghiottite, ece., si dain generale un cucchiaio da caffe di NaQl. 
Ai elisteri, per adulti, si aggiunge una cucchiaiata da caffe o da tavola 
di sale. Per preparare lozioni irritanti , si usano soluzioni concentrate. 
Per piediluvi, Y, a 1% chilogramma. — Per bagno generale, 1-3 chilo- 
srammi, — Per inalazioni, soluzione ad '/,-2 per 100. 
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ACQUE CLORURATE SODICHE. — Abbiamo detto che il cloruro di sodio si 
trova in molte acque minerali. In alcune, & associato ad altre sostanze 
che rappresentano la parte prineipale; in altre, l’azione essenziale spetta 
a NaCl; queste ultime solamente meritano il nome di acque clorurate 
sodiche. 

Fra queste acque, aleune sono usate a preferenza in forma di bagni; 
altre in bevanda. Queste ultime sono quelle che contengono una ceıta 
quantita dı acido carbonico. 

Prineipali acque clorurate sodiche amministrate in bevanda — 1. Kis- 
singen, in Franconia ; tre sorgenti prineipali fredde, ricche di acido car- 
bonico: Ragoczi (0,6 NaCl), Pandur (idem), Maxbrunnen (0,2 per 100 
NaCl); altri elementi salini insignificanti. 2. Soden (monte Taunus) ; 
molte sorgenti ; temp. variante fra 15°-25° C., Na0l 0,2-1,3 per 100 ; 
grande quantitä di acido carbonico. Quantitä insignificante di ferro, 3. 
Homburg (Taunus); acque fredde, molto rieche in CO?; leggiera quan- 
tita di ferro. Sorgente Elisabetta, 0,9 per 100 NaCl; Kaiserbrunnen , 
1,4 per 100 NaCl. 4. Narheim (Taunus) ; usate specialmente in forma 
di bagni ; aleune servono anche per bevanda ; sono fredde, contengono 
p0co acido carbonico , molto cloruro di sodio. 5. Cronihal (Taunus) , 
cırca.0,3 per 100 NaCl, molto CO?. 6. Neuhaus, in Franconia ; acque 
fredde , rieche di acido .carbonico ; eirca.0,6-0,7 per 100 di NaCl. 7. 
Mergentheim , nel Vürtemberg ; acque fredde; poco 00°; eirca 0,6 NaCl 
per 100 , e 0,2-0,25 per 100 di solfato di soda e di maonesia. 8. 
Canstatt, presso Stuttgart ; poco acido carbonico , poco NaCl, circa 0,2 
per 100. 9. Adelheidsquelle , ad Heilbronn , in Baviera ; 0,4 per 100 

all ; poeo 00? ; un poco di bicarbonato di soda. 10. Wiesbaden, pro- 
vıncia di Hessen-Nassau; queste acque sono molto usate per bagni. La 
sorgente che serve per bevanda & calda ( 69°C ) , eontiene pochissimo 
acido carbonico e 0,6 NaCl per 100, Tutte le altre sorgenti di Wiesba- 
den hanno anche una temperatura elevata. Tage 
. Queste sono le prineipali sorgenti clorurate sodiche che servono per 
beyanda, esistenti in Germania. Le acque clorurate sodiche che servono 
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per bagni si possono anche usare per bevanda allungandole con acqua 
e caricandole di acıdo carbonico. 

Sorgentli clorurate sodiche usate principalmenle in forma di bagni. — 
Sono: 11. Baden-Baden (nel Baden ) , 46°—68°.C. 12. Soden, presso 
Aschaffenburg. 13. Schmalkalden (Vhüringerwald). 14, Sulzbrum, in Ba- 
viera. Tutte queste sorgenti contengono pochissimo eloruro di sodio. 

Le seguenti ne contengono 'molto di piu: 15. Kreuznach, nel Nahe- 
thal; @ una delle acque piü rinomate per la scrofolosi ; 16. Arnstadt, 
nella Turingia, 17. Salzungen, nella Sassonia-Meiningen. 18. Frauken- 
hausen. nella pianura d’oro; 19. Sulza, nella Sassonia-Weimar. 20. Ko- 
sen, presso Naumburg, 21. Köstritz, nel Reuss. 22. Witickind, presso 
Halle, 23. Colberg, in Pomerania. 24. Pyrmont, nel prineipato di Wal- 
deck (vegg. sorgenti ferruginose). 25 e 26. Harzbury e Suderode (Harz), 
27 e 28. Jaxtfeld e Rolhweil (Neckar). 29. Hall, nel Würtemberg. 30 
e öl. Goczalkowitz e Königsdorf-Jasrtzemb, nella Slesia. 32. Hall, presso 
Linz, in Austria. 33. Aussee, nella Stiria. 34. Hall, presso Innsbruck, 
nel Tirolo. 35. Ischl, nel Salzkammergut. 36. Heichenhall, in Baviera, 
Queste sono le principali sorgenti elorurate sodiche che esistono in Ger- 
mania. Pei particolari, si riscontrino i-trattati speciali. 

Fra le sorgenti saline si dä generalmente un posto speciale a Rehme 
(Oeynhausen) in Westfalia, e a Nauheim , vengono designate col nome 
di iermo-saline, ricche di acido carbonico. 

Relativamente al contenulo iodato delle sorgenti eloruro-sodiche, veg- 
gasi lo studio del iodo. 

L’acqua di mare deve anche essere ricordata qui. Si noti che l’azione 

dei bagni di mare non & dovuta solamente al cloruro di sodio: si deve 
tener conto di altre circostanze,, di eui le piü importanti sono |’ aria 
maritlima e la temperatura bassa del bagno ; anche l’urto delle onde 
non & una circostanza insignificante. 
Vie una controindicazione all’uso di questi bagni , che deve esser 
posta in prima linea.: solo le persone perfettamente libere da qualsiasi 
affezione organjca debbono usarne. Gli stati morbosi in cui i bagni di 
mare ponno essere usati con Successo sono I seguenti: 

Tutti gli statö di debolezza generale, impossibili a definire fisiologiea- 
mente, come quelli che risultano da un lavoro intellettuale troppo pro- 
lungato con vita sedentanea, da un difetto d’assimilazione, senza alte- 
razione apprezzabile di nessun organo. 

Molte persone che presentano la disposizione detta nevropalica, debo- 
lezza nervosa, potranno giovarsi dei bagni di mare. B 

Questi bagni sono ancora indicati contro la.debolezza cutanea con ten- 
denza ai raffreddori, ed impressionabilitä anormale della pelle. Si pre- 
scriveranno anche, come trattamento complementare, nel reumatismo cro- 
nico muscolare ed anche articolare. 4: 

Da ultimo sono indicati in pareechie forme di serofolosi, specialmente 
quando non esiste nessuma localizzazione grave (tumori dei gangli lin- 
fatiei, ece.). i | 

. Regola generale : gl’individui molto pallidi , anemici , depressi , nei 
quali esiste un caltivo stato della nutrizione, debbono astenersi dai ba- 
gni di mare o usarne con molta prudenza, | 
. L’oceano Atlantico, il mare del Nord, il Mediterraneo , contengono 
quasi la stessa quantitä di NaCl (2-3 p. 100); il mar Baltico ne con- 
tiene molto meno (meno di 1 p.. 100). I nostri bagni di mare del Sud 


a a aa 


[9] 
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sono pi caldi di quelli del Nord di circa 5°C. Bisogna anche tenere 
gran conto della forza delle onde, la quale varia secondo il luogo in cui 
si prende il bagno e secondo la direzione dei venti. Da ultimo, si deve 
anche considerare se il bagno & preso in un’isola o no. I bagni presi in 
un’isola presentano in generale in maggior grado tutte le condizioni par- 
ticolari che caratterizzano i bagni di mare. 

Le stazioni piü frquentate pei bagui di mare sono: 

Mar Baltico: Cranz, Kuren, Zoppot, Rügenwalde, Oolberg, Dievenow, 
Misdroy , Swinemünde, Heringsdorf, Puttbus et Sassnitz auf Rügen, 
Warnemünde, Travemünde, Doberan, Dasternbroek, Marienlyst. — Mar 
del Nord : Ostenda, Blankenberghe, Scheveningen, Helgoland, Cuxhaven, 
Westerland auf Sylt, Wyk auf Föhr, Borkum, Norderney. — Oceano At-. 
lantico: Dunkerque, Dieppe, Boulogne, le Havre, Trouville, Biarritz, in 
Francia; Dover, Wischt, Brighton, ecc., in Inghilterra. 

Mar Mediterraneo : Marsiglia, Nizza, ecc , in Francia ; Spezia, Li- 
vorno, Napoli, Venezia, ecc., in Italia. 


IT. Crorvro vı porAassıo, — Lo studio della sua azione fisiologica & stato 
fatto a proposito del potassio e del cloruro di sodio. Faremo solamente 
notare qui che l’azione di questo sale & dovuta essenzialmente all’ ele- 
mento potassio, Sanper ha preteso di assimilare gli effetti del eloruro di 
potassio a quelli del bromuro di potassio, nell’epilessia ed in altre af- 
fezioni di questo genere ; ma questa opinione non ha trovato che con- 
traddittori. . 

Il eloruro di potassio non & usato in terapia. 


III.‘ CLoruro DI cALCE. — E un miseuglio di parecchie sostanze chimi- 
che. Si prepara facendo passare del gas cloro attraverso l’idrato di calce. 
Il cloro si combina con una parte dell’ ossigeno della calce per formare 
acido ipocloroso , il quale si unisce ad un’altra parte della calce ; il 
caleio messo in libertä si combina nello stesso tempo con un atomo di 


eloro: 2Ca - + 4C1= CaC]? + (C1O)’Ca + 2H’O. Il cloruro di calce & 


dunque un miscuglio d’ipeclorito di calce e di cloruro di caleio con un 
poco d’idrato di _calce che non & stato decomposto. 


E ‘una polvere bianca, con odore poco pronunziato di cloro, solubile 
soltanto in parte nell’ acqua. Mescolata con gli acidı , lascia sviluppare 
grandi quantitä di cloro. 


Azione fisiologiea. — Si compone di quella dell’acqua di cloro 
e di quella dell’ acqua di calce; rimandiamo perciö allo studio di 
questi composti. 


Uso terapeulico. — Il eloruro di calce & interamente superfluo per 
uso interno. Ma il suo uso all’esterno @ molto diffuso. Si usa con 
vantaggio per medicare le ulcere « torpide », allorquando la secre- 
zione € di cattiva natura, le granulazioni sono pallide, flaccide, e 
la tendenza alla guarigione € nulla ; per medicare le ulcere putri- 
de, le escare del sacro ; nei casi di noma, di gangrena, di difte- 
rite, dopo che si sono giä usati contro questi ultimi processi mezzi 
piü energici, e le parti affette sono state trasformate in superficie 
ulcerose semplici, ma conservando ancora un cattivo aspetto. -- Usato 
altravolta contro la blennorragia, anche in questi ultimi tempi @& stato 

NOTHNAGEL @ ROSSBACH. — Mat. med. 30 
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raccomandato per iniezioni contro questa malattia ; bisogna pero 
che si tratti di una blennorragia antica, che non presenti nessun 
fenomeno infiammatorio; poco importa che la secrezione sia debole 
od abbondante. La nostra esperienza personale parla in favore di 
questo mezzo. — Iniezioni fatte con una soluzione di cloruro di calce 
nella vagina sono ancora utili contro gli scoli vaginali fetidi. 

Il cloruro di calce & uno dei disinfeltanti piü usati. Sopprime 
indubitatamente gli odori cattivi; perciö se ne fa uso nelle sale ne- 
croscopiche, nelle sale d’ospedale, dovunque insomma esistono odori 
disgustosi. Ma nelle camere di malati bisognerä usarlo con precau- 
zione, quando il paziente soffra un’ affezione dell’ apparecchio respi- 
ratorio. 

L’uso del cloruro di calce come sisinfettante si & molto ristretto 
in questi ultimi anni, perch@ oggi si posseggono delle sostanze pi 
energiche per questa indicazione (acidi minerali, acido fenico, ecc.). 


Dosı » prepArATı. — 1. Cloruro di calce. — Internamente, 0,05 sino a 
0,5 pro dosi, in pastiglie. L’uso della soluzione & irrazionale, a causa 
della solubilit& molto incompleta di questo composto. 

Esternamente : Per iniezioni, nella blennorragia, '/,-V, per 100. Per 
la medicazione delle ulcere , soluzione a 2-5 per 100. Per disinfettare 
le camere degl’infermi, si mette del cloruro di calce in una tazza, nella 
quale si versa contemporaneamente dell’ acqua o un acido debole. 

2. Fumigazioni clorate (oficinali). — Per fumigazioni forti , si usa il 
biossido di manganese ed il sal di cucina, parti eguali, stemperati in 1 
parte d’acqua, e sui quali si versa un peso doppio d’acido solforico del 
commercio. Per fumigazioni deboli , si usa il cloruro di cälce stempe- 
rato in un poco di acqua e sul quale si versa dell’ aceto. 

3. Soluzione d' ipoclorito di soda. — L’ ipoclorito di potassa e quello 
di soda , conoseiuti sinora solamente nello stato di soluzione (acqua di 
JAVELLE ed acqua di LABARRAQUE ), sono da noi usati nell’ industria per 
inbiancare ; ma in Inchilterra ed in America, se ne fa in medicina lo 
stesso uso dell’ acqua clorata e del cloruro di calce. Recentemente, sono 
stati raccomandati, in soluzione (2-5 per 100), nel trattamento delle go- 
norree inveterate (FrAnkEL). Ma non & dimostrato che meritino di essere 
preferiti al cloruro di calce. 


$. 2. — BROMO E SUOI COMPOSTI. 


I. Bromo. — I bromo, Br, si trova combinato con metalli, specialmente 
col sodio, nell’acqua dı mare, nelle saline, ecc. 

E un liquido di un rosso nerastro. Evapora alla temperatura ordina- 
ria' Bolle a 50°. Si seioglie in 30 parti d’acqua ; l’etere lo scioglie an- 
che meglio. | 

Dal punto di vista chimico, si comporta quasi come il cloro, il quale 
per altro lo sposta dalle sue combinazioni metalliche. 


Azione fisiologica. — Questo corpo, di un odore molto disgustoso, 
di sapore ributtante, deve i suoi effetti sui tessuti animali alla grande 
affinitä che possiede, come il ..cloro, per l’idrogeno : toglie !’idro- 
geno alle molecole organiche, per formare acido bromidrico, e di- 
strugge cosi la tessitura della molecola normale. Un’ osservazione 
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di GLOVER permetterebbe di pensare che il bromuro puö anche en- 
trare in combinazione chimica con le sostanze albuminoidi. 

Da quest’ aviditä del bromo per l’idrogeno dipendono gli effetti 
irritanti e caustici che produce il bromo sulla pelle e sulle muco- 
se; questi effetti (fenomeni infiammatori da parte dello stomaco e 
dell’ intestino, spasmi glottici, bronchite) sono stati giä menzionati 
a proposito del cloro. 

Se si amministra il bromo in uno stato di diluzione tale che i fe- 
nomeni locali, specialmente quelli da parte degli organi respiratorii 
e digerenti, non-possano prodursi, si constata che, mentre circola 
nel sangue, sia nell’uomo, sia in un animale, esercita un’ azione 
speciale sul cervello e sulla midolla spinale. Quest’azione Gonsiste 
in una diminuzione dell’ altivila intelleltuale, in una diminuzione 
dell’ eccitabilita riflessa e della sensibilita, in una propensione al 
sonno. La respirazione e la circolazione non risentono nessuna al- 
terazione apprezzabile. 

Il bromo, iniettato Jdirettamente nel sangue, in piccole dosi e in 
un grande stato di diluzione, determina una forte irritazione delle 
mucose, specialmente della mucosa nasale, un acceleramento, poi 
un rallentamento, della respirazione e dell’ attivitä cardiaca, vomiti 
e diarrea. Se la quantitä iniettata € stata piu forte, si vedono pro- 
dursi convulsioni intense che Spesso terminano rapidamente con la 
morte. 


Uso terapeutico. — Medicamento interamente superfluo. E stato 
consigliato per uso esterno, come disinfettante, come topico nella 
difterite , ece., ma puö sempre essere sostituito da preparati piü 
vantaggiosi (1). 


Il. Bromuro pı Porassıo. — Il bromuro 'di potassio, KBr, si trova in 
piccola quantit& nell’ acqua di mare, nelle acque di Kreuznach, ecc. 
Rappresenta cristalli eubiei, brillanti, incolori ed inodori, di un sapore 
salino molto pronunziato. Si scioglie facilmente nell’ acqua e nell’ alcool. 


Azione fisiologica. — In questi ultimi tempi € stato oggetto di nu- 
merose ricerche, di cui riporteremo, piü fedelmente che sia possi- 
bile, i risultati essenziali, senza preoccuparci delle divergenza d’ o- 
pinione dei loro autori. D’ altronde , faremo notare che queste di- 


(1) Il bromo per la sua grande affinitä per l’idrogeno & stato usato come dis- 
infettante ed antisettico e per la sua intensitä d’ azione & superiore all’ istesso 
cloro. 

I medici americani hanno dichiarato essere il bromo un rimedio energico con- 
tro la gangrena degli ospedali e quindi nella difterite delle piaghe e ferite. E 
stato usato nella gangrena delle parti genitali per prevenire la icoremia c la set- 
ticemia (Gottwald) ; nell’ epitelioma del collo dell’utero ulcerato per neutralizzare 
il secreto icoroso. Lo hanno vantato nella difterite deile fauci con esito gan- 
grenoso. = 

La formola usata & la seguente 

“ Pr. Bromo gram. uno 
Bromuro potassico gram. due 
Acqua distillata gram. trenta. 


. Si costuma di unirlo al bromuro di potassio per aumentarne la solubilitä e per 
diminuire l’azione caustica del bromo. 
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vergenze derivano in gran parte da che non si sono suffieientemen- 
te distinti i risultati delle osservazioni fatte negli uomini sani o ma- 
lati da quelli delle esperienze fatte sugli animali. 

Parecchi osservatori hanno attribuito gli effetti del bromuro di 
potassio interamente all’ elemento potassio. Oggi questo modo di 
vedere non puö piü esssere sostenuto. E evidente che gli effetti 
prodotti sul cervello e sulla midolla spinale, sull’eceitabilitä riflessa, 
nonche le eruzioni cutanee, appartengono propriamente all’elemento 
bromo. I fenomeni che si osservano da parte della circolazione, della 
respirazione, della temperatura, debbono in gran parte, se non in- 
teramente, essere attribuiti all’ elemento potassio. Questi ultimi fe- 
nomeni si manifestano principalmente nelle esperienze fatte sugli 
animali, con forti dosi di KBr, e ciö spiega perche gli osservatori 
che hanno sperimentato sugli animali hanno attribuito l’azione di 
KBr all’ elemento potassio , mentre per contrario quelli che hanno 
fatto le loro :osservazioni sull'uomo con dosi terapeutiche continuate 
per lungo tempo, hanno visto , negli effetti di KBr, specialmente 
l’ azione dell’ elemento bromo. Le recenti osservazioni di KRosz met- 
tono interamente fuor di dubbio quest’ ultima opinione. D’altronde 
non si comprenderebbe come accadrebbe che la grande quantitä di 
bromo che esiste in KBr (67 per 100 Br per 33 per 100 K) possa tra- 
versare l’organismo senza produrvi nessun efletto. 


Ciö che diventa il bromuro di polassio nell’ organismo. — 1 
bromuro di potassio & interamente privo degli efletti irritanti che 
esercita il bromo libero sui tessuti animali. Una soluzione di que- 
sto sale &@ rapidamente assorbita dalle mucose, e ciö probabilmente 
senza che KBr subisca nessuna decomposizione ; almeno non Si vede 
nulla, a livello delle mucose della bocca, della faringe e dello sto- 
maco, che possa. far pensare alla messa in libertä dell’ atomo Br; 
d’altronde, secondo Bınz, il bromuro di potassio si decompone, sotto 
Vinfluenza degli acidi, molto piü difficilmente, per esempio, del 
composto iodico corrispondente. Secondo BıLL, KBr, in contatto di 
NaCl dell’ organismo, produce la formazione di KCl, che allora com- 
pare nelle orine in maggiore quantitä, e di NaBr, che @ ritenuto 
per piü lungo tempo nel corpo. Non si puö affermare che I’ atomo 
Br divenga momentaneamente libero nell’interno del sangue e dei 
tessuti, ma si puö considerare la cosa come verosimile. 11 fatto © 
che il bromo si trova, combinato con un metallo alcalino, princi- 
palmente nelle orine e nella saliva. Secondo Voısın, BOWDITSCH ed 
altri, i sali del bromo si eliminano anche dalla glandola mammaria, 
da quasi tutte Je mucose , nonche dalla pelle, e soltanto nel mo- 
mento della loro eliminazione si decomporrebbero (da ciö la tosse, 
la congiuntivite,, le eruzioni cutanee). L’ eliminazione Incomıncia 
giä un quarto d’ora dopo l’ingestione del medicamento e continua 
per parecchi giorni Si & preteso di aver trovato, nell’ aria espi- 
rata, l’odore speciale del bromo ; noi non abbiamo maı potuto os- 
servare questo flatto. 


Effetti locali di KBr sulla pelle e sulle mucose. — Applicato sulla 
pelle intatta, KBr non produce nessuna sensazione e non vIene as- 
sorbito. Iniettato, in soluzione concentrata, sotto la pelle o nel ca- 
nale uretrale, determina un dolore intenso ed infiammazione. 


Pe 
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Introdotto nello stomaco, in deboli dosi molto diluite, come si fa 
per uno scopo terapeutico, non produce nessuna altra specie di sen- 
sazione all’infuori di un sapore fortemente salato ; solo molto di 
rado,, anche in seguito ad un uso prolungato , determina catarro 
dello stomaco e disturba l’appetito (1). Se la soluzione ingerita € for- 
temente concentrata, si produce un senso di cociore intenso nella 
boeca e nell’epigastrio, rutti, anche vomiti e diarrea. Questi effetti 
sono piü accentuati quando lo stomaco & vuoto che quando & pieno; 
come quelli prodotti da NaCl nella stessa circostanza, sono l’espres- 
sione di unirritazione locale delle mucose. 

In prineipio, la secrezione salivare & aumentata, il che e un ri- 
sultato riflesso, come per tutte le sostanze fortemente sapide, del- 
lirritazione della mucosa orale. Piü tardi invece la secrezione sa- 
livare diminuisce. Le mucose orale, faringea, laringea, sono state 
trovate ora pallide, ora arrossite, in qualche caso anche edematose. 


Effetti generali. — Cervello. — Poco tempo dopo l’ingestione di 
dosi medie (5 a 10 grammi), si manifesta, ma non in modo costante, 
cefalalgia frontale, un senso vago di pressione nella testa, come se 
il cervello fosse compresso ; nello stesso tempo le impressioni di- 
veneono piü ottuse, le idee meno chiare, come accade per altro in 
molte cefalalgie. 

La cefalalgia non tarda a scomparire, ma la lesione del sensorio 
persiste,, in generale, tutto il giorno. Altri sintomi cerebrali : di- 
minuzione della memoria, impossibilitä di formare concezioni chiare 
e logiche, difieoltä di trovare le parole adatte, parola difficile. 

Questa dose & anche sufliciente per produrre un senso .di fatica 
e di prostrazione. Specialmente in seguito alla sovraeccitazione ner- 
vosa prodotta da un lavoro intellettuale troppo prolungato, si prova, 
con 3 grammi di KBr, un senso di riposo e di benessere molto 
piacevole. 

ll bromuro di potassio @ ipnotico? I pareri sono discordi. Le no- 
stre osservazioni, fatte sopra malati, concordano perfettamente con 
quelle di Krosz. Ecco come si.esprime questo autore: « Non & af- 
fatto — egli dicee — una sonnolenza, un sonno irresistibile, come sotto 
linfluenza dei narcotici, della morfina, per esempio; € piuttosto un 
sentimento di riposo che invita al sonno, una diminuzione della im- 
pressionabilitä riflessa del cervello, di guisa che certe reazioni che, 
nello stato normale , provocherebbero una reazione viva, passano 
allora quasi interamente inosservate. » 

L’esercizio attivo, i bagni, il bere ed il mangiare, possono anche 
annullare l’azione di KBr sul cuore e sulla temperatura, ma non 
possono nulla sopra questo stato di fatica cerebrale. 

Le obbiezioni che sono state latte ai dati che ora abbiamo enun- 
ziati provvengono da ciö, che gli osservatori che le hanno fatte non 
si sono serviti di dosi molto elevate. 

Tutti i fenomeni cerebrali che ora abbiamo descritti derivano dal- 


‚a) Il bromuro di potassio dato in piccole dosi aumenta l'appetito, migliora la 
digestione e favorisce i lavori della nutrizione. Questa proprietä del bromuro di 
potassio somministrato a piccole dosi & condivisa anche dalle piccole dosi di io- 
duro potassico e di cloruro di sodio. (M. Semmola). 
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l'elemento bromo; poiche essi sono anche prodotti dal bromuro di 
sodio, mentre non lo sono dal cloruro di potassio. Ma risultano da 
un’azione diretta di KBr sulle cellule cerebrali o da una modifiea- 
zione della quantitä di sangue circolante nel cervello (anemia ce- 
rebrale)? Non lo sappiamo. SOKOLOWSKI pretende che, trapanando 
un animale sotto linfluenza di KBr, si osserva sempre un restrin- 
gimento dei vasi cerebrali; ma questo fatto & Jungi dall’essere di- 
mostrato (l). | : 

Midolla spinale, eccitabilita riflessa, sensibilitd. — Ecco i feno- 
meni che si osservano, negli uomini adulti, sotto l’influenza di dosi 
medie di KBr (5 a 10 grammi): 1° L’eceitabilitä della base della 
lingua, del velo del palato, della faringe e dell’epiglottide & dimi- 
nuita ed anche interamente soppressa; di guisa che si puö solleci- 
tare Ja mucosa di queste parti senza produrre nessun movimento 
di deglutizione, ne nausee, ne tosse. Da che amministriamo del bro- 
muro di potassio agli individui a cui dobbiamo operare i polipi della 
laringe, di rado abbiamo bisogno di far subire all’infermo eserecizi 
preparatorii per abituarlo al contatto degl’istrumenti. 2° Se la dose 
di KBr & portata sino a 15 grammi, non solo le mucose che ab- 
biamo nominate , ma tutte le altre, per esempio quelle del canale 
uretrale, della vagina, ed anche la cornea e la congiuntiva, per- 
dono interamente la loro sensibilitä. 3° Se la dose & molto alta, la 
pelle tutta intera diventa insensibile al solletico ed anche alle azioni 
dolorose (puntura, scottatura). 

La diminuzione o la scomparsa dell’attivitä sessuale, constatate 
da diversi osservatori (VoIsın), possono essere attribuite alla dimi- 
nuzione della sensibilitä ed alla tendenza al sonno. 

Esperienze sugli animali permettono d’interpretare nel modo se- 
guente questi effetti di KBr sul sensorio e sull’azione riflessa: I] 
bromuro di potassio altera le relazioni dei nervi sensibili del cer- 
vello (ottico , acustico) e della midolla allungata con gli elementi 
motori e i centri psichici degli emisferi cerebrali (KRosz , EULEN- 
BURG @ GUTTMANN). 

Infatti, si vedono i movimenti riflessi e la sensibilitä scomparire,in 
una rana, anche sui membri nei quali si & intercettato 1’ afflusso 
sanguigno e che, per conseguenza, non possono ricevere bromuro di 
potassio; oltre a ciö, l’azione tetanizzante della stricnina puö essere 
soppressa,o resainteramente impossibile, dall’azione di KBr (SCHROFF 
iuniore). D’altra parte, secondo KRrosz, le rane in cui l’azione riflessa 
€ completamente paralizzata possono ancora sviluppare movimenti 
volontari; cosi si vedono ritirare le loro gambe artificialmente tese, 
anche allorquando le irritazioni piü intense non possono piü far na- 
scere movimenti riflessi. in 

I nervi periferici, sensibili e motori, non si paralizzano che pit 
debolmente e molto piü tardi dei centri nervosi. La paralisi del si- 


(1) Le arterie minori ed i capillari sotto la influenza di dosi medie di bromuro 
di potassio, come osservasi coll’ esame microscopico sulla membrana interdigitale 
della rana, sulla coda del girino etc., restringono il loro lume fino all’occlusione 
e si ha grande anemia (Damourette, Pelvet, Laison, Gubler, Lewizky). Dosi molto 
grandi di bromuro somministrate internamente producono dilatazioni vasali per 
paralisi vasomotoria (Voisin). 
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stema nervoso, sotlto l'influenza di KBr, cammina dunque a poco a 
poco dai centri verso la periferia. 

E vero che i muscoli striati si paralizzano presto quando si met- 
tono direttamente in una soluzione di KBr; ma quando fanno parte 
dell’organismo intatto, occorrono dosi enormi di KBr per giungere 
a questo risultato. Sotto linfluenza delle dosi medieinali ordinarie, 
questo effetto & affatto insignificante. 

La respirazione @ sempre rallentata, sotto l’influenza di. KBr, 
nell’ uomo e negli animali a sangue caldo ; se la dose & stata tos- 
sica, la respirazione finisce per arrestarsi. I fenomeni dispnoici (dif- 
ficoltä respiratoria, cianosi, sporgenza dei globi oculari), che si ma- 
nifestano , negli animali a sangue caldo, negli avvelenamenti con 
forti dosi di KBr, coincidono .con l’adinamia del cuore, con disturbi 
ceircolatorii e con l’avvelenamento conseeutivo per acido carbonico. 

Circolazione e temperatura. — Nell’ uomo e negli animali supe- 
riori, forti dosi di KBr producono nn rallentamento delle contra- 
zioni del cuore , un indebolimento dell’ attivitä cardiaca ed un ab- 
bassamento della pressione sanguigna. KRosz ha veduto la frequenra 
del polso diminuire di piu della metä, sotto l’influenza di una dose 
di 15 erammi di KBr; ha veduto anche spesso i battiti diventare 
irregolari e finire per interrompersi. Noi stessi abbiamo avuto pa- 
recchie volte l’occasione , in seguito ad un uso prolungato di dosi 
moderate (5 grammi), come si sogliono prescrivere nell’ epilessia, 
di osservare un indebolimento tale dell’attivitä cardiaca, che era- 
vamo obbligati a sospendere l’amministrazione del medicamento. 

Il maximum di queste alterazioni della circolazione, nonche& l’ab- 
bassamento concomitante della temperatura, si manifesta due a sei 
ore dopo lingestione di KBr. Dosi elevate fanno sempre abbassare 
la temperatura,, tanto nell’uomo che negli animali: con una dose 
di 10 grammi, questo abbassamento & di 0’,5 a 0°,8; con una dose 
di 15 grammi, @ di 1°,2 C. (Krosz). Quando si tratta di un’affezione 
febbrile,, accompagnata da insonnio, da inquietudine, questa pro- 
prietä del bromuro di potassio, unita alle altre, di cui abbiamo par- 
lato, puö essere utilizzata con vantaggio (SENATOR). 

Le esperienze sugli animali permettono di affermare che questi 
effetti di KBr sul cuore non debbono essere attribuiti ad un’eccita- 
zione dei nervi moderatori cardiaci; qui si tratta di un’azione pa- 
ralizzante esercitata sui nervi e sui muscoli del cuore. Il cuore si 
arresta nello stato di diastole, e le eceitazioni dirette piü intense 
allora sono impotenti a farlo entrare nuovamente in contrazione. 
L’abbassamento della pressione sanguigna deve essere attribuita al- 
’indebolimento del cuore, nonch& alla paralisi del centro vasomo- 
tore e dei muscoli vascolari; ma non si sa esattamente la parte che 
spetta a questi due ordini di cause. 

Gli effetti osservati sull’escrezione wrinaria non hanno niente di 
costante. Alcuni osservatori hanno notato la produzione di un do- 
lore nella regione renale, con aumento della quantitä di orina; al- 
tri invece hanno osservato una diminuzione della escrezione ori- 
narja. Si @ detto che l’orina conservava la sua composizione nor- 
male; si & detto anche che diventava piü fortemente acida. 

Pelle, — Il bromuro di potassio, eliminandosi col sudore e lascian- 
do forse sviluppare in questo momento un poco di bromo libero , 
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produce diverse eruzioni cutanee: ora & un’eruzione acniforme su 
tutta la superficie della pelle, specialmente sul volto e sul petto ; 
ora &@ una specie d’eritema nodoso che, disgregandosi, produce ul- 
cerazioni tenaci, spesso fetide; altre volte sono eruzioni simili al- 
l'orticaria, all’eczema. 


Avvelenamento cronico con KBr. — Tutti gli effetti che abbiamo 
descritti (alterazioni del cervello e della midolla, degli organi eir- 
colaterii e respiratori , nonche della pelle) appartengono natural- 
mente anche all’ avvelenamento cronico. Qui si osservano inoltre : 
catarro bronchiale intenso , con accessi di tosse, simili a quelli 
della pertosse, dispnea, disturbi della nutrizione (perdita d’appetito, 
sete viva, diarrea), anemia, dimasramento. 


Morle col bromuro di polassio. — Se il bromuro di potassio & 
iniettato direttamente nel sangue, il cuore & quello che si paralizza 
dapprima (1); se € introdotto nello stomaco, allora il suo assorbimento 
e piu lento, ed il sistema nervoso centrale & quello che vien col- 
pito pel primo dalla paralisi; la paralisi del cuore viene in seguito. 
In ogni caso, @ la morte del cuore quella che porta sempre la morte 
generale. 

Nei casi d’ayvelenamento cronico, la morte puö essere la conse- 
guenza di una pneumonite 0 di un catarro intestinale, con sintomi 
tiflei o colerici molto intensi. 


Usi terapeutici. — Quantunque Tiintroduzione del bromuro di po- 
tassio nella terapia dati solamente da pochi anni, questo medica- 
mento s’e acquistata una grande riputazione, che merita per molti 
riguardi, sopratutto in parecchie affezioni del sislema nervoso , 
bisogna perö convenire che se ne & stranamente abusato. } 

Il bromuro di potassio € stato usato specialmente contro l’epilessia, 
non vi sono epilettici nei quali non sia stato provato. Le nostre 
proprie osservazioni, e quelle che troviamo nella letteratura medica, 
‘ci permettono di formulare la nostra opinione, come l’abbiamo giä 
fatto nelnostro trattato « sull’epilessia », nel modo seguente: Il bro- 
muro di potassio non € affatto un antiepilettico sovrano, quantun- 
que i suoi effetti in questa malattia sieno piü vantaggiosi di quelli 
di ogni altro medicamento. Ha guarito in una piccola serie di casi, 
in altri, la malattia gli ha opposto una resistenza completa; ed in 
altri finalmente , e questi sono i piü numerosi, ha prodotto una 
miglioria piü o meno sensibile. 

Parecchi osservatori non riconoscono in KBr effetti veramente 
curativi sull’epilessia; non si possono perö mettere in dubbio le as- 
serzioni di parecchi medici molto diligenti,, i quali affermano di 
aver ottenuto guarigioni. Ma d’altra parte bisogna confessare che 
spesso si & stati troppo solleciti a dichiararare che la malattia era 
guarita, mentre era trascorso poco tempo dalla scomparsa degli ac- 
cessi. Quello che si puö affermare di certo, ed in ciö tutti i medici 
sono d’accordo, & che il bromuro di potassio ha per effetto di ren- 
dere gli accessi piü rari; sotto la sua influenza, attacchi, prima fre- 
quenti, non si riproducono piü che ad intervalii di parecchi mesi. 


(1) La paralisi di cuore & prodotta dall’azione dell'elemento potassio. 
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Questo risultato ha giä un grandissimo valore, sopratutto in pre- 
senza dell’ incertezza e della infedeltä degli altri mezzi che sono 
stati usati contro l'epilessia, e questo solo fatto assicura aKBr un 
posto affatto speciale nel trattamento di quest’affezione. 

Accade talvolta che gli accessi scompariscano sin dal principio 
del trattamento con KBr; vero & che se s’interrompe l’uso del me- 
dicamento, gli accessi non tardano a ritornare. Un fatto constatato 
da molti osservatori € che il bromuro di potassio esercita un’ in- 
fluenza molto vantaggiosa sui disturbi intellettuali, negli epilettici; 
e si sono veduti infermi, i quali cominciavano a cadere in uno stato 
d’ imbeeillitä, riacquistare molto rapidamente le loro facoltä intel- 
lettuali normali, sotto l'infinenza di KBr. 

Ma non dimentichiamo che l’azione del bromuro di potassio, nel- 
Vepilessia, puö anche essere completamente nulla; ci sarebbe facile 
eitarne numerosi esempi ricavati dalla nostra pratica. 

Un tempo si credeva che il bromuro di potassio esercitasse so- 
pratutto un’azione favorevole sulle forme molto caratteristiche del- 
l’epilessia. Noi crediamo che ciö non sia: la causa, la durata della 
malattie (sino ad un certo limite perö), la frequenza, la forma, il 
precedente numero degli accessi, pare non esercitino nessuna in- 
fluenza sull’eflicacia di KBr, purch& perö si tratti dell’epilessia ve- 
ra, e non degli accessi epilettiformi sintomatici. 

Dobbiamo fermarci un momento sul modo di amministrazione di. 
KBr nell’epilessia. Vi sono due punti sui quali tutti gli osservatori 
sono d’aceordo, cioe che questo rimedio deve essere amministrato 
pel magsior tempo che sia possibile, ed in forti dosi. Negli adulti, 
sincomincia con 5 grammi pro die e si sale a 10, al5 grammi, e, 
se la tolleranza lo permette, sino a20 grammi al giorno. E inutile 
dire che se ne sospenderä l’amministrazione quando compariranno 
disturbi patologici dipendenti dall’azione di KBr (disturbi digestivi, 
diarrea, acne e furuncoli); talvolta anche questi accidenti raggiun- 
gono una tale intensitä che € indispensabile di rinunziare completa- 
mente al medicamento. E anche superfluo il dire che non si dimen- 
ticheranno le prescrizioni dietetiche ordinarie (astinenza dagli spi- 
ritosi, dal caffe, ecc.). 

Alcuni osservatori, vedendo che il bromuro di potassio da solo 
non produceva risultati molto soddisfacenti, gli hanno aggiunto al- 
tre sostanze, come ]’ ossido di zinco, la cicuta, ece. Noi abbiamo 
provato di associargli il canape indiano, senza ottenere da questa. 
unione nessun vantaggio speciale (1). 

Il bromuro di potassio € stato anche raccomandato nel tratta- 
mento di molte affezioni nervose, specialmente delle nevrosi. E sem- 
brato che non sia senza eflicacia contro gli accessi eclamptici dei 
bambini, quantunque qui si possa obbiettare che questi accessi a- 
vrebbero potuto scomparire egualmente senza l’intervento di KBr. 
I suoi effetti nel trattamento della corea non ancora sono stati con- 





‚A) Il Prof. M. Semmola nella cura della epilessia alterna |’ uso del bromuro 
di potassio con l’atropina. 

Il sullodato professore sospende l’uso del bromuro potässico , quando manife- 
stansi i fenomenti d’intolleranza ed usa l’atropina e quando questa riesce intolle- 
rabile riprende l’uso del bromuro potassico. 

Gli effetti di. questa cura combinata sono stupendi, 
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statati in una maniern-tanto precisa da poter formulare un eiudi- 
zio.— La sua eflicacia contro 1’ eceitabilitä esagerata e le convul- 
sioni delle isteriche non & bene stabilita. Noi consideriamo il bro- 
muro di potassio, come ogni altro medicamento, non solo come inu- 
tile, nel trattamento dellösterismo, ma anche in generale come no- 
civo. — Dicesi che nel Zeiano abbia dato qualche Successo; a noi 
la sua eflicacia non -& mai sembrata molto evidente. Sarebbe pe- 
rö interessante di continuare le ricerche, amministrando KBr in 
forti dosi. 

Il bromuro di potassio & stato anche prescritto con vantaggio, e 
talvolta con successo completo, per combattere quello stato di esa- 
gerazione dell’impressicnabilila, di convulsibilitä, di nervosismo 
erd’insonnio, che si sviluppa nelle persone anemiche ed indeholi- 
te, qualche volta anche in seguito ad affezioni 0 traumatismi dolo- 
rosi; ma il bromuro di potassio produce buoni effetti sopratutto 
quando questo stato & succeduto a sofferenze morali e ad eccita- 
zioni psichiche; produce un certo riposo di spirito, ed un sonno ri- 
paratore e benefico. E un ipnotico diretto, come la morfina o il 
cloralio ? Le opinioni sono discordi: le nostre osservazioni ei’ per- 
mettono di pronunziarci per la negativa. — Nel delirium tremens, 
bisogna preferirgli il cloralio; nelle psicosi con stato di eceitazio- 
ne, la sua azione, come sedativo ed ipnotico, & almeno insufli- 
ciente. 

KBr € stato raccomandato in moltissime altre affezioni , nelle 
quali la sua efficacia & stabilita sopra dati ancora troppo vaghi. 


Pereiö non ne parleremo. Ricorderemo solamente il suo uso topi- 


co,.per amestesizzare il velo del palalo, \a faringe ela laringe. 
Si pennellano queste parti con una soluzione concentrata di KBr, 
oppure si 'amministra internamente in forti dosi (10 grammi); si ot- 
tiene 'cosi una diminuzione dell’eccitabilitä riflessa di queste parti, 
il che facilita molto l’esame laringoscopico e le operazioni. Queste 
pennellazioni sono anche utili, e la nostra propria esperienza ci 
permette di affermarlo, per calmare le nausee che la tosse provoca 
in certi tisici (1). 


5 


(1) Il bromuro potassico & stato usato contro la pertosse o tosse convulsiva. In 
questo caso il bromuro non pud agire contro il catarro specifico, ma modera la 
eccitabilitä esagerata del ramo interno del laringeo superiore @ forse anche del 
bulbo e diminuisce cosi la tosse stizzosä e parossistica. = 

Il bromuro potassico si & anche adoperato contro l’asma bronchiale. Fa mestiere 
osservare che questo farmaco spiega una certa azione sull’asma. bronchiale idio- 
patico , o nervoso, ed agisce pochissimo. contro.l’asma.secondario delle malattie 
di cuore e dei pnlmoni. 


Il bromuro potassico si adopera con dubbio risultato contro lo spasmo della. 


glottide , contro il gozzo esoftalmico , nelle nevralgie, nel priapismo , satiriasi , 
‘ ninfomania, nelle polluzioni notturne e nella spermatorrea per aumentata eccita- 
bilitä del midollo spinale per: moderare il sistema nervoso sovraeceitato. 

Il bromuro potassico spiega gran vantaggio contro gli esaltamenti cerebrali cau- 
sati da-meningite e contro le smanie e le agitazioni della meningite cerebro-spi- 
nale epidemica. Io ho usato con molto profitto il bromuro di potassio a dosi me- 
die in quelli affetti da iperemie .cerebrali ricorrenti. e speeialmente in quelle ipe- 
remie vasomotorie che: alle volte. sogliono ‘comparire negli ammalati di catamo 


eronico dell’apparecchio gastroeuterico con facili fermentazioni ed aciditä, Il’bro-- 


muro di putassio & adoperato con profitto contro il cardiopalmo puramente nervo- 
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Dosı. — Il bromuro di potassio, per produrre effetti suficienti, deve 
essere amministrato in forti dosi: 1—2 pro dosi, tre volte al giorno, si- 
no a 5 pro dosi, in modo che si arrivi a. 15-20 grammi al giorno; in 
soluzione o in polvere (1). Soluzioni per pennellature faringee ::1 KBr 
per 1 di acqua, o ] per 2. 


III. Bromuro pı sopio. — Il bromuro di sodio ha un sapore molto 
meno disgustoso del bromuro di potassio; & molto meno solubile. 


Azione fisiologica.—Gli osservatori i quali, negli effetti del bro- 
„muro di potassio, non vedono che quelli appartenenti all’ elemento 
potassio, considerano il bromuro di sodio come non avente azione 
magciore del cloruro di sodio. Ma non & cosi. Parecchi medici ave- 
vano giä visto NaBr produrre fenomeni tossieci simili a quelli di 
KBr (eruzioni cutanee, depressione del sensorio, difficoltä della pa- 
rola'; l’avevano veduto esercitare sull’epilessia la stessa azione van- 
tagsiosa di KBr. Esperienze comparative sugli effetti di KCl e di 
NaBr, negli epilettici, hanno fatto vedere 1’ efficacia di KCl; queste 
stesse esperienze sull’ uomo sano hanno dimostrato anche che Na 
Br produceva fenomeni cerebrali (fatica intellettuale, indebolimen- 
to), e faceva scomparire l’eccitabilitä riflessa , preeisamente come 
il bromuro di potassio (KROS2). 

Noi stessi (RossBAcH) abbiamo potuto constatare, in parecchie cir- 
costanze. che il bromuro di sodio sopprimeva, come KBr, l’eceita- 
bilitä riflessa della mucosa della faringe e della laringe; il che ci 
permetteva di ricorrervi con lo stesso vantaggio nei casi in cui si 
trattava di fare un’ operazione sopra queste. parti. Abbiamo visto 
anche, sotto l’influenza del bromuro di sodio, migliorare sensibil- 


so causato da impressioni morali vive, quando nell’ organismo non esista altra 
causa che lo sostiene. 

Il Gubler raccomanda l’uso del bromuro potassico contro il cardiopalmo sinto- 
matico dei vizii organici di cuore e specialmente nella insufficienza della mitrale, 
come regolatore del cuore, similmente alla digitale. 

Il Dujardin-Beaumetz cosi ha scritto nelle sue lezioni di terapia clinica. 

« Difatti il bromuro di potassio ha per azione di regolarizzare la circolazione, 
e se vi si aggiungono le sue proprietä sedative sull’asse cerebro-spinale e in. par- 
ticolare sul bulbo, voi comprenderete i grandi servigi che esso puö rendere nelle 
affezioni del cuore e sopratutto nelle affezionı mitrali. 

Molto superiore all’oppio, che non pudö che aumentare la congestione diggiä 
cosi viva dell’encefalo, il bromuro procurerä la calma ed il riposo, regolarizzerä 
i battiti del cuore, diminuirä l’irritazione nervosa si frequente nei cardiaci e poträ 
cosı combattere quello insonnio spossante che indebolisce I’ ammalato ». 

Io ho usato con vantaggio in varii casi di malattie organiche di cuore il bro- 
muro di sodio e specialmente negli ammalati, in cui predominava un’eceitabilitä 
esagerata dell’ innervazione cardiaca ; avendo notato nella mia, pratica dei vizii 
cardiaci, trovarsi degl’infermi con lesioni strumentali di cuore, in cui l’elemento 
nervoso & quello che piü predomina in tutta la forma clinica, mentre ci ha di 
altri, in cui l’innervazione cardiaca non & molto disturbata. Ho trovato il primo 
fatto negli ammalati eretistici, per lo piü anemici e debilitati da precedenti af- 
fezioni. 

(l) Presso noi non si consigliano dosi eccessive di bromuro di potassio ed & 
raro che si sorpassi la dose di dieci grammi per giorno. Ordinariamente , quando 
si ha bisogno di spiegare una moderazione importante sul sistema nervoso sover- 
chiamente eceitato,, si prescrive il bromuro di potassio alla dose di sei grammi 


re Volendo uscire da questi limiti bisogna sorvegliare scrupolosamente 
infermo. 
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mente lo stato degli epilettici. In parecchi casi, l’uso prolungato di 
KBr determinava un-indebolimento del euore tale, che eravamo ob- 
bligati a sospendere il medicamento; allora ricorrevamo con lo stesso 
vantaggio al bromuro di sodio; antenne oggi abbiamo 1’ abitudine di 
prescrivere , sin dal principio, NaBr invece di KBr, e ne ottenia- 
mo risultati egualmente lan 


Dosı, — Le stesse di quelle di KBr (1). 


8 3. — lOoDO E SUOI COMPOSTI. 


I. Iopo. — Il iodo, come il bromo, si trova nell’acqua del mare, nelle 
piante marine e nelle sorgenti saline, nello stato di eombingzione metal- 
lica, e quasi sempre insieme al cloro. 

Rappresenta grossi metalli molli, romboidali, di un grigio a 


(1) Oltre il bromuro di potassio e di sodio in medicina si conoscono diversi al- 
tri bromuri: noi notiamo solamente quelli che sono usati nella pratica di mediei 
di gran valore. 

1.° Il.bromuro di calcio fu raccomandato da Hammond nella cura della epi- 
lessia dei bambini, quando vi sono frequentissimi accessi. 

Questo composto merita la preferenza sugli altri , quando si curano individui 
anemici, scrofolosi. Il bromuro di calcio ha il grande inconveniente d’irritare fa- 
cilmente lo stomaco. Questa & la formula proposta da Hammond. 


Pr. Bromuro di calcio grammi einguanta 
Sciroppo di lattofosfato di calce grammi duwecento 


Da prendersi un cucchiaio tre volte al giorno in bicchiere d’acqua. 

Il bromuro di calcio & una sostanza cristallina, bianca, solubile nell’acqua e si 
scompone subito all’aria. Ha un sapore piccante e dispiacevole. Nell’acqua faeil- 
nıente si mette in libertä una certa quantitä di bromo. 

2.° Il bromuro di litio & stato usato a preferenza da Mitchell nella cura dell’e- 
pilessia. Si puö prescrivere quando si ha bisogno dell’azione combinata del bromo 
e.del litio. 

Il bromuro di litio si dä alla dose di mezzo a due grammi per giorno sciolto 
in molta acqua. 

Esso & bianco, cristallino, deliquescente e solubilissimo nell’acqua, Ha un sa- 
pore disgustoso, 

3.° Il bromuro di ammonio fu vantato nella cura dell’epilessia, della corea, nello 
spasmo della glottide. Nella pertosse per l’elemento bromo agirebbe calmando l’ec- 
citabilitä esagerata del laringeo superiore e favorirebbe per l’ elemento ammonio 
la soluzione ed il distacco del muco tenace. 

Il Brown-Söquard crede che il bromuro di ammonio ‚superi nell’ intensltä d'a- 
zione il bromuro di potassio. 

Si prescrive nella stessa dose e nella stessa forma del bromuro di litio. 

Esso & bianco, molto solubile nell’acqua ed alterbilissimo all’aria. 

4.° 11 bromuro di ferro & stato sperimentato in quei casi nei quali si richiede 
l’azione combinata del bromo e del ferro. 

Si amministra in forma pillolare alla dose di cinque a dieci centigrammi. 

Esso si presenta in scaglie di color d’oro, & igrometrico e si scioglie imperlet- 
tamente nell’acqua. ER 

5.° Lo Charcot ha introdotto in terapia contro le epilessia il bromuro di zinco. 


L'insigne medico usa la seguente formola: 


Pr. Bromuro di zinco grm. quindiei 
Sciroppo di scorze d’arancio amaro grm. centocinquanta 


Se ne prendano 4—5—6 cucchiaiate al giorno. 


Io credo pitı razionale il servirsi negli svariati casi separatamente del uromund F 


di potassio o di sodio e dei preparati di calcio, di litio, di ferro, ete. 


N 
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di splendore metallico. I suoi vapori, i quali si sviluppano anche alla 
temperatura ordinaria, sono di un violetto intenso, e diventano di un 
azzurro molto pronunziato sotto V’influenza di un’alta temperatura. E poce 
solubile nell’acqua; si scioglie piü facilmente nell’alcool, facilissimamente 
nell’etere (soluzione di colorazione bruna), nel cloroformio e nel solfuro 
di carbonio (soluzione di colorazione rosea). Le soluzioni acquose di io- 
duro di potassio e di ioduro di sodio possono anche seioglierne grandi 
qnantitä (soluzioni di Lvcon). 

Le proprietä chimiche del iodo sono molto analoshe a quelle del eloro 
e del bromo; soltanto sono meno accentuate, ciö & perche il cloro ed il 
bromo liberano il iodo dalle sue combinazioni metalliche. 


Azione fisiologica — Per evitare la confusione che regna sopra 
questa quistione , bisogna distinguere accuratamente gli effetti del 
i0do libero da quelli dei suoi composti, specialmente del iodnro di 
potassio e del ioduro di sodio. Oltre a ciö, non si deve dimenticare 
che il iodo & stato quasi sempre usato, in clinica e nelle esperienze 
sugli animali, nello stato di tintura di iodo; &@ percidö indispensa- 
bile di tener conto dell’azione esercitata nello stesso tempo dall’al- 
cool. Noi non vogliamo considerare qui che l’azione del iodo puro; 
percio dobbiamo ammettere con riserva una gran parte delle osser- 
vazioni antiche. 

L’ azione del iodo sui tessuti animali dipende, come quella del 
cloro e del bromo, dalla sua affinita per l’idrogeno, col quale for- 
ma acido iodidrico, distruggendo la struttura molecolare dei tes- 
suti; ma la sua azione, in questo senso , & lungi dall’ essere cosi 
possente come quella del cloro e del bromo. 

L’affinitä del iodo per l’albumina € stata, in questi ultimi tempi, 
oggetto di profonde ricerche. Gia da lungo tempo la scomparsa 
della colorazione azzurra del ioduro d’amido ela decolorazione del 
iodo nelle soluzioni albuminose avevano fatto pensare che, in que- 
sti casi, doveva formarsi una combinazione del iodo con |’ albumi- 
na. BOEHM e BERG hanno trovato che questo composto albumino- 
iodato era pochissimo stabile e poteva essere distrutto dalla coa- 
gulazione dell’albumina, nonche dalla dialisi. L’alcali dell’albumina 
non € saturato, nelle soluzioni albuminose naturali, dal iodo libero 
che vi si aggiunge; ma le soluzioni albuminose private dei loro sali 
o neutralizzate diventano, con l’aggiunta del iodo, immediatamente 
acide, per effetto probabilmente della formazione di acido iodidri- 
co. Nella decomposizione del composto albumino-iodato per coagu- 
lazione o per dialisi, l’alcali dell’albumina, divenendo libero, forma 
col iodo jodati e jodidrati. Si producono le stesse reazioni nell’or- 
ganismo vivente ? Non si sa. 

L’ emoglobina puö anche fissare quantitä molto grandi di iodo, 
senza perdere per ciö le sue proprietä; le soluzioni di gelatina pos- 
‚sono anche assorbire molto iodo. 

‚Il iodo, applicato sulla pezte, nello stato di tintura, produce, in 
seguito ad applicazioni ripetute, pizzicori, dolori lancinanti, ed in- 
fiammazione, con emigrazione dei globuli del sangue (VOLKMANN): 
ma la sua azione non si estende in profonditä. L’epidermide si di- 
stacca in forma di squame piü o meno grandi, di un giallo 0 di 
un bruno giallastro caratteristico. Una parte del iodo si evapora e 
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puö essere inalata; un’altra parte puö penetrare attraverso la pelle 
intatta, coli vapori di alcool, ed essere cosi assorbita (forse nello 
stato di etere iodico, di jiodoformio) (RÖHRIG). , 

Il iodo, o i suoi vapori, messo in contatto diretto con le muco- 
se, ne provocano l'infiammazione, per cui congiuntivite, corizza in- 
tensa, con cefalalgia frontale; infiammazione della mucosa della la- 
ringe e dei bronchi, con accessi di tosse, dolori toracici. 

Nelle vie .digerenti, produce un sapore fortemente salato, saliva- 
zione, faringite, e se la dose & stata 'abbastanza forte, nausee, vo- 
miti, dolori epigastrici intensi e diarrea; da ultimo, se la dose & 
stata molto forte, una infifammazione tossica dello stomaco e dell'in- 
testino, con tutte le sue conseguenze. 

Amministrato önlernamente in dosi medicinali ed in soluzione 
fortemente allungala, il iodo, sia nello stato di tintura, sia nello 
stato di soluzione di ioduro di potassio iodata, rimane per poco 
tempo nello stato di iodo; ma, durante questo breve intervallo, ha 
il tempo di produrre, sulle mucose respiratorie e digerenti, gli ef- 
fetti che abbiamo qui sopra descritti. Del resto, non si trova piü 


iodo libero ne nello stomaco, ne nel sangue, ne nelle secrezioni;‘ 


vi si trova sempre nello stato di sale (ioduro o iodidrato di sodio); 
si € potuto anche trovarlo unito alle sostanze albuminose. Da que- 
sto punto di vista, non si puö dunque far questione di un’azione 
generale del iodo , poiche quest’ azione si confonde con quella del 
ioduro di potassio o di sodio, di cui sarä& parlato piüu tardi. 

Ma se il iodo & iniettato direttamente nei tessuti o nelle cavitä 
dell’ organismo , allora esercita efletti generali che debbono essere 
distinti da quelli che esercitano le soluzioni di ioduro di potassio 0 
di sodio, usate nello stesso modo. Oggi molto piüu spesso che inaltri 
tempi, s’inietta il iodo nell’interno degli organi, per esempio nella 
glandola tiroide ipertrofizzata, nelle cisti dell’ovario, nei sacchi d’e- 
chinococchi, negli idroceli , nelle articolazioni; giä 35 casi di mor- 
te sono stati osservati in seguito a queste iniezioni, e, nel maggior 
numero, la causa degli accidenti deve essere attribuita a queste inie- 
zioni fatte con imprudenza. Sventuratamente, uno solo di questi ca- 
si & stato oggetto di un’osservazione precisa, e bisogna anche pren- 
dere in considerazione che il iodo fu iniettato nello stato.di tintura, 
a cui si era anche aggiunto del ioduro di potassio. Si trattava di 
una cisti dell’ovario, in una giovanetta di 16 anni, del resto in buo- 
na salute. Un miscuglio di tintura di iodo e d’acqua distillata ( ana 
150 grammi), con aggiunta di 4 gr. di ioduro. di potassio, fu iniet- 
tato in questa .cisti, dopo cloroformizzazione. Nel momento dell’ope- 
-razione, linferma si svegliö lagnandosi di un dolore vivissimo, una 
ora dopo l’iniezione, una porzione della soluzione introdotta colö 
fuori della cisti. La quantitä di iodo puro che era stato injettato 
ascendeva a 15 grammi; 7 grammi circa uscirono fuori; rimasero 


dunque 8 grammi. Ma l’effetto non puö essere attribuito al iodo so- 


lamente; poich& bisogna tener conto dell’azione del cloroformio, di 
quella dell’alcool, del fatto stesso dell’operazione, e del vivo dolore 
che produsse; di guisa che la causa della. morte, avyenuta improv- 
visamente otto giorni dopo, € rimasta un mistero. E molto diflicile 
attribuire questa causa all’azione del iodo, se si ammeite, con Bol- 
NET, che 200 grammi di tintura di iodo puro possono essere iniet- 
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tati senza pericolo nelle cisti dell’ ovario. Citiamo dunque con le 
maggiori riserve i fenomeni osservati nel caso di Rose, preferendo 
di attenerci ai risultati ottenuti da BoEHM nelle sue esperienze sui 
cani. Qui, il iodo libero, senza alcool, ma sciolto nell’acqua mediante 
un poco di ioduro di sodio, era iniettato direttamente nella eirco- 
lazione. Ecco quali sono i risultati. 

I cani sopportavano, senza provare notevoli disturbi, l’iniezione 
diretta, nel sangue, di gr. 0,02 a 0,03 di iodo libero (sul doppio o 
sul triplo di Nal) per ogni chilogrammo dell’animale. Un uomo del 
‚peso di 70 chilog. potrebbe dunque sopportare senza accidenti l’inie- 
_ zion» nel sangue di or. 1,40 a 2,10 diiodo libero. I cani nei quali 
siniettavano gr. 0,04 di iodo libero per ogni chilogr. di peso soc- 
combevano presentando gli stessi fenomeni ,, e nello stesso tempo, 
che se si fosse iniettata una dose tossica di ioduro di sodio. 

Perch& l’iniezione possa produrre immediatamente accidenti vio- 
lenti, bisogna che la quantitä iniettata sia enorme, capace di pro- 
durre la coagulazione del sangue. Nel caso contrario, l’animale non 
prova nel momento della iniezione nessun dolore, e si mette subito 
dopo a correre per la sala. Solo da quattro a cinque ore dopo l’o- 
perazione si vede manifestarsi una debolezza generale, disturbi del- 
la respirazione, i quali a capo di dodici a ventiquattro ore termi- 
nano con la morte, preceduta talvolta da convulsioni. 

Tutti gli osservatori sono d’accordo nel dire che il iodo , anche 
in forte dosi, non produce nessun disturbo funzionale del cervel- 
to e della midolla. Le opinioni non sono cosi concordi riguardo al- 
la sua azione sugli organi della circolazione. RosE pretende che 
in prineipio si produce nell’uomo uno spasmo molto accentuato del- 
le arterie; questo spasmo — egli dice — & anche tale da determina- 
re l’occlusione di arterie voluminose (per cui scomparsa del polso 
arterioso alla periferia, e ciö malgrado 1’ acceleramento delle con- 
trazioni cardiache, pallore estremo e raffreddamento della pelle, che 
persiste per parecchi giorni!); da ultimo , rilasciamento generale 
delle arterie periferiche , ritorno del polso , rossore intenso della 
pelle. BoEHMm non ha osservato niente di simile nelle sue esperienze 
sugli animali ; noi dunque non crediamo che lo spasmo arterioso 
osseryato da RosE dipenda dall’azione del iodo. 

Negli animali, il iodo scioglie nel sangue quantita considerevoli 
di materia colorante; eiö & dimostrato dall’esame del siero sangui- 
gno, dalla colorazione degli essudati pleuritici , nonch& dell’ orina. 

L’avvelenamento col iodo libero , negli animali, si accompagna 
Quasi costantemente alla produzione di essudati pleuritici sangui- 
-nolenti (nell’avvelenamento con Nal, questi essudati sono sempre 
limpidi, di un giallo chiaro); anche molto spesso, si manifesta edema 
pulmonare. L’orina &@ anche sempre colorata in rosso da globuli 
sanguigni, ji quali, piü tardi, sono disposti in cilindri eleganti, ed 
In certi punti sono ricoperti da cellule epiteliali. Nello stesso tem- 
PO, si trovano i canalicoli contorti della sostanza eorticale del rene 
pieni di globuli sanguigni e di masse di detritus. 

' Nella inferma di Rose , si produssero eruzioni cutanee ; la sete 
era enorme , materie contenenti iodo erano vomitate ; vi era una 
forte diminuzione dell’ escrezione urinaria ; durante gli otto giorni 
che seguirono l’operazione, l’orina non conteneva ne albumina, n& 
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sangue; all'autopsia, i reni furono troyati in uno stato affatto nor- 
male. In principio, l’orina conteneva molto iodo, ed il settimo giorno 
ne conteneya ancora una certa quantitä. La secrezione salivare si 
sospese in principio, e le glandole salivari erano considerevolmente 
tumefatte. All’autopsia, si trovarono in tutta l’estensione del canale 
intestinale e nei polmoni notevoli quantitä di iodo; non se ne trovö 
affatto nella cisti, nel peritoneo , nel cervello ne nella midolla. Il 
siero sanguigno non ne conteneva la minima traccia, per cui RosE 
conchiuse che il iodo circolante nel sangue doveva essere fissato 
nei globuli. 

Le esperienze sugli animali, per contrario , non hanno mai per- 
messo di constatare questa eliminazione del iodo dalla mucosa dello 
stomaco; secondo queste esperienze , l’eliminazione della massima 
parte del veleno si farebbe dai reni. 


Trattamento dell’ avvelenamento col iodo. — Mancano le osservazioni 
sopra questo soggetto. Verificandosi il caso, si userebbe come contravve- 
leno l’ amido , forse anche |’ albumina. Poi si dovrebbero combattere i 
sintomi, come la gastroenterite, ecc. Non si conosce nessun mezzo pre- 
ciso per combattere il iodismo cronico; ma in generale gli accidenti ces- 
sano a poco a poco dopo la sospensione del medicamento. 


Usi terapeutici. — Il iodo libero € interamente superfluo per gli 
usi terapeutici. 

La tintura di iodo & usata inlternamente in un solo caso, cjo& 
per combattere i vomiti incoercibili. Come non si puö spiegare la 
sua azione, cosi non Si possono precisare le condizioni che recla- 
mano piü specialmente il suo uso. La nostra esperienza ci permette 
perö di credere che essa € particolarmente indicata contro i vomiti 
indipendenti da qualunque lesione anatomica dello stomaco, sopra- 
tutto contro i vomiti « nervosi simpatici » (naturalmente non se ne 
spererä nessun risultato vantaggioso, quando i vomiti dipenderanno 
da causa cerebrale). Si potr& dunque prescrivere la tintura di iodo 
per calmare i vomiti delle gravide, quelli che accompagnano la ma- 
lattia bronzina, ecc. Ma dobbiamo prevenire che questo ınezzo fal- 
lirä moltissime volte. 

Esternamente, la tintura di iodo viene usata molto spesso. Sinietta 
in cavita patologiche, iA tumori, nello scopo di determinare una 
infiammazione adesiva.e di provocare la eicatrizzazione. Di tutti gli 
acenti usati per questo scopo, il iodo @ certamente il piü attivo, 
in generale, si preferisce alla tintura di iodo, la quale sarebbe troppo 
irritante, la soluzione di LUGOL, purche non sia troppo debole. Que- 
ste iniezioni sono state usate ol piü brillante successo contro l'i- 
drocele. Sono state anche usate con successo nella pleurite purulenta 
dopo vuotamento dell’essudato; in questo caso s’incominciano ordi- 
nariamente qualche tempo dopo che si € praticatala puntura. Possono 
queste iniezioni essere utili anche nei casi di essudato purulento 
del peritoneo ? Le osservazioni sono ancora poco numerose per poter 
profferire un giudizio. Ma sembrano direttamente controindicate nei 
casi d’infiammazione purulenta delle articolazioni ; poich& allora ü 
troppo spesso hanno determinato aceidenti mortali. Ogri sono state 
quasi abbandonate anche nel trattamento delle eisti dell’ovario; non 
‚ potrebbero essere utili che nelle cisti oyariche semplici; ora que- 
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ste eisti sono abbastanza rare, e d’altra parte queste iniezioni sono 
state seguite da suppurazione e da peritonite mortale. Hanno dato 
migliori risultati nel trattamento degli echinococchi del fegato e 
delle idronelrosi. Neppure si praticano piü nei tumori solidi; recen- 
temente perö sono state di bel nuovo raccomandate nel 80220 (LücKkEN 
ed altri). I migliori risultati sono stati ottenuti nel trattamento del 
90220 semplice, consistente in una semplice ipertrofia della glandola. 

Il iodo € stato anche usato molto spesso in frizioni. Bisogna dare 
la preferenza alla tintura di iodo. Secondo noi, le pomate di ioduro 
di potassio non hanno nessuna attivitä. Queste frizioni sono usate 
sopratutto nei processi infiammatorii, subacuti o cronici, degli or- 
gani superficiali (artriti, adeniti, periostiti, pleuriti, ece.) Non agi- 
SCONO e non sono eflicaci che producendo untrritazione della pelle. 
Pare che i vescicanti meritino la preferenza nella maggior parte 
dei casi , eccettuate pero forse le infiammazioni degli organi glan- 
dolari. Si praticano anche queste frizioni di tintura di iodo , nello 
scopo di far riassorbire i prodotti morbosi, che talvolta le infiam- 
mazioni lasciano dietro di se. Pare che allora il iodo non sia privo 
di eflicacia, specialmente nei casi d’ipertrofia ganglionare. Se ne & 
anche ottenuto qualche successo nel trattamento dell’igroma , dei 
gangliomi. Quanto al trattamento della blennorrea delle mucose, del- 
le ulcerazioni flaceide, fistolose, di varie affezioni ulcerose della pel- 
le, nelle quali & stato anche usato il iodo, abbiamo degli agenti che 
gli sono preferibili. Dicasi lo stesso del suo uso nell’ acne, nell’ec- 
zema, nella pitiriasi, ecc. 


Dosı E prepArarı. — 1. Iodo. — Superfiuo tanto per l’uso esterno che 
per l’uso interno. 

2. Tintura di iodo — Colorazione rosso-bruna. 10 di iodo per 100 di 
aleool. Internamente 3 a 10 oocce , da prendere in un veicolo mucila- 
ginoso (sino a 0,3 pro dosi! sino a 1,0 pro die! ) Specialmente per uso e- 
sterno. Quando se ne vuole continuare ]’uso, evitando un’ inffammazio- 
ne troppo viva, si mescola con parti eguali di tintura di galla. 

3. Zinlura di iodo scolorata. — 10 parti di iodo, d’iposolfito di soda, 
d’ acqua distillata, 16 parti di spirito d’ammoniaca di Dzondi, 15 parti 
di alcool ; usata solo esternamente. 

4. Soluzione iodica di Lugol. — 1 di iodo e 2 di ioduro di potassio 
in 30 grammi d’acqua. Per uso esterno ; specialmente in iniezioni (al- 
lungata con acqua). | 


Il. Iopuro pı porassıo — Il ioduro di potassio, KT, si trova nell’acqua 
di mare, ece., associato al bromuro di potassio. Rappresenta cristalli eu- 
biei voluminosi, incolori, per lo piü opachi, che si sciolgouo in 0,7 d’ac- 
qua alla temperatura ordinaria, ed in 40 parti di aleool assoluto. Solu- 
zione neutra o molto debolmente alcalina. La soluzione acquosa di ioduro 
di potassio pud sciogliere grandi quantitä di iodo, 


Azione fisiologica. — Una gran parte degli effetti del ioduro. di 
potassio deve essere attribuita all’elemento iodo, e solo quando KI 
e amministrato in dosi relativamente forti l’elemento .K puö produr- 
re nell’organismo animale alterazioni apprezzabili. Questo & un fatto 
ammesso anche dagli osservatori i quali rifiutano , nell’azione di 
KBr, qualungue importanza all’elemento Br. j 

NOTHNAGEL @ ROSSBACH. — Mat. med, 32 
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Cio che divenla KI nell’organismo. — Ma come spiegare questa 
azione del iodo, nelluso di Kl? Il iodo & messo in libertä nell’or- 
canismo ? Ciö non Si sa in una maniera certa. J] fatto @ che negli 
animali a cui si @ fatto prendere, per un tempo piü o meno lungo 
del ioduro di potassio, non si trova mai traceia di iodo libero nello 
stomaco (PELIKAN) (1). Si ammette che in presenza di NaCl nello sto- 
maco , si forma cloruro di potassio e ioduro di sodio , il quale si 
trova nelle orine, oppure che il iodo, messo in libertä, entra istan- 
taneamente in una nuova combinazione, che ha per risultato la for- 
mazione di un iodidrato o di un composto albumino-iodato (2). 

Il iodo .puö diventare momentaneamente libero nel sangue e nei 
tessuti ? Ciö non si € potuto mai dimostrare in una maniera diretta, 
ma che si & supposto fondandosi sopra esperienze fatte fuori dell’or- 
ganismo. Bınz ha trovato che, nelle soluzioni acquose di KI, del 
iodo libero si sviluppava in presenza dell’acido carbonico e del pro- 
toplasma, nonche sotto l’influenza dell’acido carbonico e dell’ ossi- 
gseno; BUCHHEIM ha veduto lo stesso fatto prodursi sotto l’'influenza 
del passaggio dell’ ossigeno da un corpo ad un altro. Questo iodo 
diventato libero sarebbe fissato immediatzmente dalle sostanze al- 
buminose, il che avrebbe luogo sia nel sangue, sia nei gangli Jin- 
fatici , sia nelle pareti dei vasi. Sopra di ciö si sono immaginate 
diverse ipotesi per spiegare l’azione che questo iodo deve far su- 
bire all’albumina, e gli effetti generali che debbono risultarne. Que- 
ste ipotesi non hanno nesuna base solida; ci contenteremo di enu- 
merarle. La penetrazione dell’atomo iodo nelle molecole dell’ albu- 
mina avrebbe per risultato di rendere piü facile la loro disassimi- 
lazione, per cui acceleramento degli scambi organici, dimagramento 
(KAMMERER). Gli albuminati di piombo o di mercurio, quando esi- — 
stessero nell’organismo, sarebbero resi piu mobili per I’ intervento 
del iodo, il che favorirebbe ed accelererebbe l’uscita di questi me- 
talli dalla loro combinazione organica (opinione di MELSEN, resa 
molto problematica da F. ©. SCHNEIDER). Le materie settiche in 
circolazione nel sangue sarebbero distrutte da questo intervento del 
:iodo (KAMMERER). Il iodo libero , agendo sulle materie albuminose 
delle pareti vascolari, darebbe luogo ad un eceitamento, che avrebbe 
per conseguenza direndereiriassorbimenti piü attivi (BUCHHEIM) (3). 


(1) In una osservazione di Rose, che fu unica,, fatta in una donna, la quale 
avea ricevuto grandi quantitä di tintura jodica per iniezione dentro una grande 
cisti ovariea, precedentemente yuotata, la maggior parte del iodo venne elimina- 
ta per la mucosa gastrica, la quale quindi & considerata da Rose, come un vero 
organo di secrezione — All’autossia si trovd lo stomaco colorato in bruno colore 
che: scomparve dopo breve esposizione all’ aria. Il Rose trovO ancora una estesa 
degenerazione delle glandole peptogastriche, attraverso le quali probabilmente una — 
parte del iodo usci dal corpo. A 

(2) 11 Prof. Semmola ha dimostrato con esperienze sugli animali che le piccole 
dosi di farmaco si assorbono sotto una forma jodo-organica speciale, trascorrono len- 
’tamente il circolo sanguigno e si eliminano per la saliva. Le maggiori si assorbano 
sotto forma di ioduro alcalino, passano velocemente pel torrente della circolazio- 
ne, l'accelerano , e si eliminano per le orine attivando potentemente la diuresi. 

(3) Lo Schultz crede spiegare l'azione generale del iodo, ammettendo un indu-- 
ramento della membrana dei globuli sanguigni, pel quale diminuirebbe nell’orga- 
nismo I’ attivitä plastica e l’ossidazione e si acerescerebbe il processo di assorbi- 
mento e di eliminazione, » 

Il Rose spiega i diversi f.nomeni dell’ azione dei iodici ammettendo uno spa 
smo delle arterie. Fi 
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Il ioduro di potassio, ingerito come medicamento, si trova rapi- 

damente in tutti i prodotti di secrezione (saliva, orina, bile, latte); 
questa eliminazione incomincia a farsi alcuni minuti dopo l’inge- 
stione; in generale, tutto il iodo assorbito viene eliminato in capo 
a 24 ore, prncipalmente nello stato di ioduro di sodio, il che mostra 
che il iodo , se diventa libero nell’organismo , non tarda a soddi- 
sfare Ja sua aflinitä per l'idrogeno e pei metalli alcalini, che vi e- 
sistono, ed inoltre che, se si formano nell’organismo composti iodo- 
albuminosi, questi composti non costitulscono affatto una combina- 
zione stabile e persistente. 
+ Secondo BUCHHEIM @ SARTISSON, I sali di iodo che si eliminano 
con la saliva, col muco delle vie respiratorie, alla superficie della 
pelle, col sudore, possono decomporsi, sopra questi punti, sotto l'in- 
fluenza dell’ozono, ece., e lasciare cosi sviluppare un poco di iodo 
libero. 

Secondo BUCHHEIM ed HEUBEL, sono i reni, le glandole salivari 
ed i polmoni, forse anche i testicoli, che ricevono le quantitä piü 
eonsiderevoli di jioduro di potassio; il fegato, la milza, le glandole 
linfatiche ed i muscoli, ne ricevono poco; il pancreas ne riceve 
.meno; il cervello, da ultimo, non ne riceve affatto. SARTISSON , il 
quale ha controllato in parte i dati di HEUBEL , ha vusservato che 
le glandole salivari separate dal corpo non hanno la stessa aflinitä 
per KI di quando fanno parte dell’organismo vivente; oltre a ciö 
ehe in quest'ultimo caso, ricevono meno di KI, dopo la sezione dei 
nervi, di quando i nervi sono intatti. Ha trovato nel cervello quan- 
titä affatto minime di KI «0,003 per 100) , che potevano per altro 
provvenire dal sangue che era rimasto nel cervello. 

Effeiti locali di KI sulla pelle e sulle mwcose.—I ioduro di po- 
tassio, applicato sulla pelle, non produce nessuna irritazione e non 
viene assorbito. Le orine di un individuo tuffato per parecchie ore 
in un bagno di joduro di potassio non lasciano Scoprire nessuna 
traccia di iodo, purche si sia avuto cura di mettere al coperto dal- 
l’acqua tutte le mucose, per mezzo di uno strato di grasso , ed il 
prepuzio, per mezzo di un cappuccio di caoutchouc, e l’aria che 
serve alla respirazione sia stata presa dall’esterno della camera. Se 
dunque, in seguito ad un bagno ordinario di ioduro di potassio, si 
trova un sale iodico nelle orine , questo sale non puö provvenire 
che dal iodo che & penetrato attraverso le mucose, 0 che & stato 
inspirato (1). Dicasi lo stesso delle pomate di joduro di potassio; esse 
possono lasciar penetrare un poco di iodo provveniente dalla de- 
composizione di KI dagli acidi grassi della pelle (RÖHRIG). 

Il ioduro di potassio puö essere assorbito da tutte le mucose. 
Se S’introducono nello stomaco, in un uomo adulto, durante set- 
timane e mesi, dosi relativamente forti di KI, non si osserva, all’in- 





(}) Il Prof. Oehl di Pavia, distintissimo fisiologo, per dimostrare l’assorbimento 
del ioduro di potassio per la pelle,, fece rimanere un individuo per pit ore con 
le estremitä inferiori fino ai ginocchi in una soluzione acquosa di ioduro potas- 
Sieco: per impedire la evaporazione della soluzione iodica covri con uno strato 
d’ olio la superficie dell’ acqua. L’ analisi chimica delle urine dimoströ distinta- 
mente piecole quantitä di iodo. 

Questo esperimento & piü degli altri rigoroso, perch& toglie il sospetto dell’as- 
sorbimento del iodo per la via pulmonare e per la mucosa anale, uretrale e pel 
prepuzio, come avviene per il bagno generale. 
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fuori del sapore salato e della sete, nessun disturbo della mucosa delle 
vie digerenti. In diciassette casi, nei quali abbiamo amministrato, 
per uno a due mesi, dosi di gr. 1,5 a 3 grammi, ripetute tre volte 
al giorno, di joduro di potassio puro , non abbiamo mai osservato 
il minimo disturbo delle funzioni digestive. Quando questi disturbi 
si sono manifestati, € che il ioduro di potassio conteneva iodo li- 
bero , o che si era amministrata la tintura di iodo o il ioduro di 
potassio. BUCHHEIM ammette anche che si puö fare uso. per anni 
interi del ioduro di potassio puro, senza provare il minimo disturho 
della nutrizione. Un’esperienza di venticinque anni ha appreso an- 
che a GIBERT che la tintura di iodo e la soluzione di ioduro di po- 
tassio jodata producono molto facilmente fenomeni di gastroenterite, 
mentre l’uso anche prolungato del ioduro di potassio, nella dose di 
3 grammi, non produce mai questo risultato. Sarebbe dunque un 
errore prescrivere internamente un preparato diverso dal ioduro di 
potassio puro (]). 


Azione generale del ioduro di polassio, dopo di essere 
penetralo nella circolazione. 


Sistema nervoso e muscoli striati. — Abbiamo sopra questa qui- 


stione dati poco precisi. Nelle nostre osservazioni sull’ uomo, non 
abbiamo mai veduto KI produrre nel sistema nervoso e nei muscoli 
nessun disturbo apprezzabile; Rose neppure ne ha osservati in se- 
guito alla sua enorme iniezione iodata, e Böum e BERY: neppure 
ne hanno osservati in seguito ad iniezioni dirette nel sangue, negli 
animali, di quantitä considerevoli di ioduro di sodio. 

Certi osservatori pretendono perö che il sistema nervoso provi 
da parte di KI disturbi molto notevoli. BENEDIKT ha visto dosi an- 
che piccole di KI determinare, nella rana, la paralisi della sensi- 
bilitä e della motilitä, per azione diretta sulla midolla spinale; ha 
osservato, sotto l’influenza di dosi piü forti,la paralisi dei muscoli 
striati e del cuore; la paralisi nervosa andava dal centro alla pe- 
riferia. Ma questi dati debkono essere ammessi con riserva, poich@ 
si € trascurato di controllarli con esperienze comparative col clo- 
ruro di potassio; per cui si puö domandare se gli efletti osservati 
non debbano essere attribuiti all’elemento K. SOKoLOWSKI ha veduto 
sopra animali trapanati, i vasi del cervello dilatarsi ed ingorgarsı 
di sangue (?) in seguito all’amministrazione di KI, ed a quest’azione 
sarebbero dovute, secondo lui, l’agitazione nervosa , la cefalalgia , 
linsonnio, che egli pretende di avere spesso osservato negli uomini 
avvelenati col iodo (?). 

RILLIET pretende di aver osservato, in individui veramente pre- 
disposti, i sintomi di una specie di ebbrezza, che egli chiama eb- 
brezza iodica, ronzii nell’ orecchio, nevralgie, battiti cardiaci, an- 


(1) Dall’ esperienza del Prof. M. Semmola risulta che non solo le medie dosi 
e le minime di ioduro di potassio non producono alcun disturbo nelle vie dige- 
stive, ma migliorano la digestione e promuovono |’ appetito sempre che il com- 


posto sia puro e si dia, giusta le sue particolari raccomandazioni, allungato ın 


sufficiente quantitä di acqua e frazionatamente nel corso del giorno. Seguendo que- 
sti consigli io ho potuto amministrare dosi piuttosto alte di ioduro di potassio ad 
« ee! . R . . . . F- 
individui, che avendolo preso diversamente, aveano avuti fenomeni veri d’intolle 
ranza. 
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che convulsioni. Da ultimo WALLACE e RODET indicano, come con 
seguenza dell’ arvelenamento cronico col iodo, una specie di para 
lisi generale, con disturbi dell’intelligenza e della potenza motrice. 

Tutto il lavoro di RıLuıer ei fa l effetto di essere stato combi- 
nato sopratutto nel gabinetto da studio ; d’altronde le sue diverse 
forme di iodismo sono state negate, in parte o totalmente, da altri 
buoni osservatori (RICORD, PIORRY, GIBERT), e parecchi dati sono 
certamente falsi ; pretende, per esempio, di aver visto l’avvelena- 
mento iodico succedere semplicemente al soggiorno sul mare , al- 
l’ uso dell’ olio di fegato di merluzzo, per conseguenza dell’assorbi- 
mento di tracce affatto imponderabili di iodo. 

Organi respiratorii. — Secondo VALLACE, l’ uso continuato per 
lungo tempo del ioduro di potassio produce essudati pleuritici ed 
edema pulmonare. Lo stesso effetto si produce in seguito ad inie- 
zioni intravenose di ioduro di sodio, nei cani (BöHL e BERG). Küss 
pensa che le emottisi che si manifestano talvolta, nel corso di un 
trattamento iodato, debbano essere attribuite all’azione del iodo. 

Organi della circolazione. — Dei disturbi circolatorii notati da 
ROSE, nella eiovanetta di cui abbiamo giä parlato, non sene deve 
tener conto qui; e neppure debbono essere attribuiti al potassio . 
secondo pensa HUSEMANN; poiche 4 grammi di sale potassico qua- 
lunque non hanno mai prodotto disturbi simili, e d’altronde jl potas- 
sio non determina ne spasmo arterioso ne aumento dell’attivitä car- 
diaca. SOKoLOWSKI ha veduto nei canril ioduro di potassio , ora 
accelerare il polso e far abbassare la pressione sanguigna, ora ral- 
lentare il polso, senza modificare la pressione; ha veduto forti dosi 
di KI paralizzare rapidamente il cuore, senza che gli apparecchi 
moderatori avessero subito nessuna alterazione essenziale; i vasi peri- 
ferici erano dilatati, tanto negli animali a sangue freddo che in quelli 
a sangue caldo. BöHm ha osservato nei cani che il ioduro di sodio 
non esercitava la minima influenza sugli organi eircolatorii. Questi 
sono tutti i dati che possediamo sopra questa quistione (1). 

Temperaltura. — In tutti i casi in cui la temperatura & stata pre- 
sa esattamente, durante l’uso di KI, questa temperatura & stata tro- 
vata normale. E notevole che i pochi dati, che fanno menzione di 
una febbre iodica, non si appoggiano sopra misure termometriche ; 
perceiö € permesso di avere dei dubbii. 

Mucose. — Abbiamo giä detto che l’uso, anche molto prolungato, 
di KI, non produceva nessuna alterazione della mwucosa delle vie 
digerenti. 

Ma dicesi che non sia lo stesso della congiuntiva, delle mucose 
nasale, orale, faringea e bronchiale; l’uso piü o meno prolungato 
di KI provocherebbe sopra queste mucose la comparsa di fenomeni 
infiammatorii. Si parla di una congiumntivite iodica, che si accom- 
pagnerebbe ad uno scolo abbondante di lagrime, e che si manife- 
sterebbe sia dal principio del trattamento iodato (RIcoRD), sia dopo 





(l) Vi & stato chi ha asserito che il ioduro di potassio sia un farmaco depri- 
mente della circolazione per l' elemento potassio. Costoro» confondono l’azione dei 
sali aloidi con quella dei sali anfidi (Semmola). L’ elemento potassio che in tali 
eircostanze si ossida, si salifica e si assorbe come sale alcalino & tanto poca cosa 


ER del iodo, da non potere determinare gli effetti voluti da alcuni autori 
oinet) 
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parecchi mesi (P. BERNARD). E stata indicata anche una corizza io- 
dica, con cefalalgia frontale intensa, secrezione abbondante di un 
muco nasale fluido, sensazione di un odore di iodo; un’angina io- 
dica ed una saliwazione iodica, salivazione non accompagnata ne 
da infiammazione della mucosa orale e delle gengive, n& da gon- 
fiore delle glandole salivari. Da ultimo s’indica ancora una losse io- 
dica, con dolori toracici, ed anche pneumonite e pleurite. 

Non possiamo negare assolutamente la possibilitä di tutti questi 
effetti, e si potrebbe pensare che sieno dovuti all’azione del iodo 
che, sotto l’infinenza degli azotati, dell’acido carbonico e degli acidi 
grassi, puö svilupparsi dal ioduro di potassio che si elimina col mu- 
co nasale, con la saliva e col sudore; d’altronde bisogna notare che 
vi sono grandi varietä individuali nell’impressionabilitä pel ioduro 
di potassio. Le nostre esperienze e l’esame critico delle osservazio- 
ni ci permettono di pensare che, in molti di questi casi, il ioduro 
di potassio usato non era puro e conteneva iodo libero. Poiche, in 
nessuna delle nostre osservazioni, con amministrazione di ioduro di 
potassio puro, abbiamo potuto mai constatare fenomeni simili. Ecco 
ancora un’esperienza che appoggia questo modo di vedere: una gio- 
vanetta & trattata per quattro settimane col ioduro di potassio; dopo 
questo tempo non si ebbe la minima traccia ne di corizza, ne d’an- 
gina.iodica, ecc. In questo momento, si fanno sul collo frizioni con 
la tintura di iodo e si danno internamente piccole quantitä di una 
soluzione di ioduro di potassio iodata. Otto giorni dopo, comparsa 
di corizza e d’angina iodica. Si riprende allora il trattamento pri- 
mitivo col ioduro di potassio puro, e tutti questi fenomeni non tar- 
dano a,scomparire (]). 

Pelle. — ]\ sale iodato che si elimina col sudore subisce una de- 
composizione, che ha per risultato la messa in libertä di una pic- 
cola quantitä di iodo. Questo iodo irrita la pelle e provoca eruzioni, 
ora roseolate,, ora pustolose, papulose o eritematose. Le cure mi- 
nuziose di nettezza, l’uso di bagni quotidiani , possono fare scom- 
parire questi esantemi, o prevenirne la produzione; ciö @ dimostrato 
perentoriamente dalle nostre osservazioni. £ 

Glandole. — Il ioduro di potassio, amministrato per lungo tempo, 
fa diminuire il volume della glandola tiroide semplicemente iper- 
trofizzata; esercita la stessa azione sui gangli linfatiei. Questo fatto 
e stato osservato cosi spesso , che non si puö metterlo in dubbio, 
quantungue sia impossibile di spiegarlo in una maniera soddisfa- 
cente. Si & detto anche che KI poteva esercitare lo stesso effetto 
sulla milza, sulle glandole mammarie, sui testicoli, sulla prostata, 
sulle ovaie e sull’utero ; ma da nulla & dimostrato che l’azione di 
Kl sia reale. Non abbiamo potuto trovare, nella letteratura medica, 
un solo caso che provi positivamente che KI abbia fatto diminuire 
il volume di questi organi; nei nostri infermi, non abbiamo mai 
potuto osservare, malgrado le misure piü esatte, una diminuzione 
di volume delle mammelle o dei testicoli, sotto l’influenza di Kl; 


(1) Non possiamo negare che l’uso del ioduro di potassio impuro dä piü pron- 
tamente e piü sicuramente la corizza, il catarro bronchiale , la congiuntivite , la 
salivazione iodica, ma non possiamo anımettere altresi che simili fenomeni non si 
verifichino anche facilmente dietro |’ uso del ioduro potassico puro dato in dosi 
alle e continuate per molto tempo. 





INFLUENZA\ SULLA NUTRIZIONE 255 


quanto alla milza, alla prostata, alle ovaie ed all’utero , e molto 
difieile, per non dire impossibile , di sottoporli a misure suflicien- 
temente esatte (1). 

Influenza sulla nutrizione e sugli scambi organici. — Durante 
un certo tempo si era talmente persuasi che il iodo o il ioduro di 
potassio facevano dimagrire, facendo fondere il tessuto adiposo, che 
tutte le teorie sul modo d’azione del iodo erano fondate sopra que- 
sta idea. Ma si & molto combattuto contro questo modo di vedere 
(RıcoRD, BOINET, WUNDERLICH), e si & finito per dire che non so- 
‚lamente KI non faceva dimagrire, ma che invece faceva ingrassare. 
Noi ci atteniamo interamente all’opinione di BUCHHEIM, il quale non 
ha mai veduto l’uso anche molto prolungato di KI far diminuire la 
nutrizione, ed attribuisce il dimagrimento osservato talvolta a ciö 
che gl’infermi facevano uso, in/questi casi, non di ioduro di po- 
tassio puro, ma di iodo libero. Ed anche ciö non ayviene diretta- 
mente perche il iodo libero faccia dimagrire, ma provocando il ca- 
tarro gastrico, la perdita dell’appetito e, per conseguenza, l’inge- 
stione di una minore quantitä di nutrimento. 

Nel fatto, RABUTEAU e MILANESI, amministrando nell'uomo ioduro 
di potassio e ioduro di sodio, hanno constatato una diminuzione 
dell’eliminazione dell’urea, il primo , di 40 per 100, il secondo, di 
4.& 9 per 100, con un aumento o conservazione nello stato normale 
del peso del corpo. Von BoEcK , il quale ha usato metodi di spe- 
rimentazione affatto inappuntabili, ha dato ad un giovane sifilitico 
gr. 1,5 d’acido iodidrico al giorno (con gr. 1,49 di iodo puro), du- 
rante ceinque giorni, e l’eliminazione dell’urea non ha subito durante 
tutto questo tempo , nessuna modificazione ; nello stesso tempo , il 
peso del corpo dell’infermo era aumentato di chil. 1,4. Von BOECK 
considera pertanto il dimagramento per effetto del iodo come un 
fatto reale, e non & alieno dal credere che il iodo attivi gli scambi 
dell’albumina, non giä dell’albumina del sangue , ma dell’ albumina 
degli organi; producendo quest’affezione sull’albumina degli organi, 
il iodo farebbe diminuire di volume certe glandole (2). 

Si citano casi in cui piccolissime dosi di KI (gr. 0,5) avrebbero 
prodotto acceidenti tossici ; d’altra parte, se ne citano altri in cui 
dosi molto alte (15 a 25 grammi) sarebbero state bene tollerate. 
Secondo le nostre proprie osservazioni, un uomo adulto puö pren- 


(1) IN ioduro di potassio non ha la potenza di rendere atrofico un testicolo , 
una mammella sana, ma puö diminuire il volume di un testicolo affetto da gomma 
sifilitica, di una mammella molto adiposa e poco fornita di elementi secretivi. Il 
ioduro potassico non farä alrofizzare un solo tubolino seminifero,, un solo acino 
della glandola mammaria. 

(2) Il ioduro di potassio ha un’azione potente sul ricambio materiale ed il 
Prof. Semmola asserisce che il iodo & la sola sostanza minerale che, assoluta- 
mente estranea all’organismo, attiva potentemente i lavori della nutrizione gene- 
rale. Il iodo penetrato nell’ organismo sotto combinazioni speciali agevola la fuo- 
riuscita degli elementi vecchi,“caduchi, regressivi che sono estranei al buono an- 
damento delle attivitä degli elementi istologiei dell’organismo e favorisce indiret- 
tamente il rinvigorimento e la riproduzione degli elementi giovani. 

„Eeeo perch& il ioduro potassico dato in grande dose e sottomeltendo gli indi- 
vidui ad un regime dietetico ed igienico speciale (uso degli azotati, moto , idro- 
terapia, ec.) fa dimagrare i polisarcici e preso in piecole dosi con viutitazione buo- 
na fa acquistare un rigoglio vegetalivo ai magri ed ai cachettici. 
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dere ogni giorno, per lungo tempo, 5 grammi di KI, senza ineon- 
venienti; la dose ordinaria di 0,1 a 0,5 (pro dosi)&a parer nostro 
per la maggior parte degl’infermi, affatto insufiiciente, 

Nel coniglio, il ioduro di potassio amministrato per la via dello 
stomaco e mortale nelle dosi di 3a 7 grammi; nei cani, 7 grammi 
di KI provocano tutt/al piü dei vomiti senz’altra conseguenza (PE- 
LIKAN). Per iniezione nel sangue, nei cani, bastano in media 0,5 
di KI per determinare la morte per paralisi cardiaca (SOKOLOWSKI). 


Ust terapeutici. — Non v’& forse medicamento il quale sia stato 
amministrato in una maniera cosi disordinata come il ioduro di po- 
tassio. Dopo che CoINDET, in Frandia, e ForMmEY, in Germania, 
!’hanno raccomandato nel trattamento del g0zzo , la sua eflicacia 
incontestabile contro certi stati morbosi lıa portato a prescriverlo 
contro tutti i processi patologici, e per soddisfare alle indicazioni 
piü diverse; e ciö & tanto piü sorprendente in quanto che, non pos- 
sedendo, anche oggi, sul suo modo di azione fisiologica, che cogni- 
zioni affatto vaghe, non si sono avuti per guida che dati puramente 
empirici. E si & andati tanto oltre in questa via, che se si voles- 
sero formulare le indicazioni che risultano da tutto quello che & 
stato detto sopra questo soggetto , si potrebbe esprimersi eosi: In 
tutti i casi in cui non si sa che cosa fare, si prescrive il ioduro 
di potassio. 

Ecco quale & sopra questa quistione il nostro modo di vedere: 
Vi e un solo stalo palologico nel quale il ioduro di polassio non 
possa essere, relativamente alla sua efficacia, sostiluito da nes- 
sun altro medicamento, ed & la sifilide terziaria, con tutte le al- 
terazioni organiche da essa dipendenti. Forse potremmo aggiungervi 
gli stati iperplaslici semplici (e scrofolosi) delle glandole linfati- 
che e della tiroide. 

Fra tutti gli altri stati morbosi cosi numerosi che sono stati trat- 
tati con KI, non ve ne & nessuno in cui la sua efficacia sia incon. 
testabile. In nessuno si puö affermare con certezza che le migliorie 
e le guarigioni ottenute debbano essere positivamente attribuite al 
ioduro di potassio. 

Nella sifitide, il ioduro di potassio € stato raccomandato per la 
prima volta da WALLACE ; d’allora, il suo uso ha acquistato una 
estensione ed una riputazione molto meritate. Prescritto dapprima 
nelle forme piü varie di sifilide, come succedaneo del mercurio, 
oggi non & usato piü che in certe forme affatto determinatefdi que- 
sta malattia. Si tratta di tutta la serie dei fenomeni cosi detti ter- 
ziari; prima di tutto, delle affezioni delle ossa, dei tofi e dei dolori 
osteocopi. Piü recenti sono queste affezioni, piü rapidamente scom- 
paiono sotto l’influenza di Kl; i tofi antichi, per contrario , che 
hanno giä subito il disgregamento caseoso , che sono diventati un 
prodotto morto, resistono con molta tenacitä. Poscia vengono i tu- 
mori gommosi dei varii altri organi, del cervello, del fegato, il 
sarcocele sifilitico, l’iridite, le affezioni della laringe, da ultimo le 
nevralgie sifilitiche, che costituiscono quasi esclusivamente una ma- 
nifestazione terziaria. Non si pudö mettere in dubbio che il ioduro 
di potassio non resti talvolta inefficace in questi casi; ma d’ ordi- ö 
nario si vede avvenire rapidamente la guarigione , mentre il mer- 
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eurio era rimasto senza azione. L’eflicacia del iodo @ meno positiva 
in quelle forme di sifilide che si sogliono considerare come una 
transizione tra il periodo secondario ed il periodo terziario: tali 
sono larupia, i condilomi ulcerosi. Nelle forme appartenenti sem- 
plicemente al primo e al secondo periodo, l’utilita di KI & aflatto 
nulla. Ma se si tratta di un’affezione semplicemente secondaria re- 
eidivata, Jesperienza. dimostra che un trattamento con KI spesso &@ 
vantaggioso, se linfermo & stato in precedenza fortemente mercu- 
rializzato. E indicato questo trattamento, come si suole ammettere, 
quando a fianco alla sifilide esistono sintomi di scrofolosi? Ciö non 
e stato mai chiaramente stabilito. Se si tratta di un caso di sifilide 
in cui l’amministrazione di KI sia positivamente indicata , si vede 
in generale la sua azione benefica manifestarsi in seguito all’assor- 
mento di piccole dosi (gr. 3,5 a5 pro die); le forti dosi, di 15 
grammi Pro die per esempio , come talora sono state prescritte , 
sono jnteramente inutili. — In che modo KI fa scomparire le ma- 
nifestazioni sifilitiche ? S’ignora completamente. E stato detto che 
agiva « attivando gli scambi organici »; questa opinione & stata ri- 
gettata. Parecchi osservatori hanno emesso la seguente ipotesi : se- 
condo essi, KI guarirebbe la sifilide allontanando dall’organismo il 
mercurio precedentemente assorbito; infatti—essi dicono — quando 
il mercurio € stato dato per lungo tempo prima, si vede talvolta che 
l’uso di KI produce la salivazione; ed aggiungono d’altra parte che 
i sintomi terziarii non sono tanto un prodotto della sifilide quanto 
del mercurialismo. Ma a ciö si obbietta con ragione, che questa sa- 
livazione deve piuttosto essere attribuita all’ eliminazione del iodo 
che a quella del mercurio,, e che vi sono casi di sifilide terziaria 
in cui il joduro di potassio produce la guarigione, senza che si sia 
mai precedentemente amministrato il mercurio. Riconosciamo dun- 
que che la forza curativa di KI, in certe forme di sifilide, € una 
forza propria, sicura, senza che possa darsene una spiegazione. 
Fra gli altri stati patologiei in cui & stato usato il iodo, bisogna - 
notare specialmente' il 90220. Il iodo non ha azione sul 90220 aneu- 
Tismatico, e quando grandi cavitä cistoidi si sono giä sviluppate 
nella glandola. Ma nell’ipertrofia semplice della sostanza della glan- 
dola, anche quando si € giä prodotta un poco di degenerazione col- 
loide, non vi & medicamento piü vantaggioso del ioduro di potassio. 
Si prescrive internamente, osservando perö le misure di prudenza 
richieste dal caso (stato della digestione, disposizione alla tuberco- 
losi, ecc.) e gli si associano le pennellazioni di tintura di iodo. 
Si e molto parlato dell’uso del ioduro di potassio, del ioduro di 
ferro, ecc , nella scrofolosi; alcuni ]’ hanno preconizzato calorosa- 
mente; altri, ed anche molto di recente, l’hanno dichiarato superfluo. 
La sua influenza sulle diverse forme della scrofolosi € molto varia- 
bile; ciö era stato giä osservato poco dopo Yintroduzione di KI nel 
trattamento di questa malattia (G. A. RICHTER). Si puö dire in gene- 
Tale che il iodo riesce meglio negl’individui « di complessione molle, 
nei quali non si osserva nessun sintomo di aumento dellirritabilitä 
€ della sensibilitä, che non hanno nessuna tendenza alle congestioni 
o alla pletora venosa ». E la forma torpida della scrofolosi , per 
servirci della espressione antica, quella che & piü accessibile all’a- 
zione di Kl; questa forma & molto conosciuta (viso gonfio , labbra 
NOTHNAGEL € ROSSBACH. — Mat. med. 33 
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spesse, ecc.). Il ioduro di potassio riesce anche bene contro i tu- 
mori scrofolosi delle glandole, sopratutto quando non sono ulcerati: 
in questi casi, si associano all’amministrazione interna di KI le pen- 
nellazioni sul tumore con la tintura di iodo. Sul valore delle inie- 
zioni sottocutanee di tintura di iodo in questi tumori glandolari , 

l'’esperienza non ha dato ancora un giudizio definitivo. Nelle altre 
forme della scrofolosi (esantemi, impetigine , lupus, affezioni delle 
mucose e delle ossa), KI ha un’azione meno notevole, quantunque 
possa talvolta produrre risultati vantaggiosi. Ben s 'intende che nello 
siesso tempo che si amministrerä il ioduro di .potassio, non si di- 
menticheranno le misure igieniche, le quali, secondo noi contribui- 
scono al successo almeno tanto quanto l’intervento di KI. — Ag- 
giungiamo qui che talvolta il iodo ha determinato la guarigione di 
antiche ulcerazioni in individui che non presentavano nessun sin- 
tomo ne di scrofolosi ne di sifilide , -ulcerazioni che avevano resi- 
stito ai piü diversi trattamenti (1). 

Si dice anche che l’uso interno del ioduro di potassio, e ’uso 
esterno della tintura di iodo possano produrre buoni risultati nel 
trattamento delle öpertrofie di altri organi glandolari, per esem- 
pio dellipertrofia delle mammelle, dei testicoli. Osservazioni di que- 
sto genere hanno dato origine all’idea che KI potrebbe fare scom- 
parire dei tumori maligni (carcinoma, sarcoma); sventuratamente 
queste speranze non si sono mai positivamente realizzate. — Dicesi 
che il trattamento iodato sia stato anche usato con successo con- 


(1) Nella scrofolosi i patologi hanno distinto due tipi di abito scrofoloso, il tor- 
pido e l’ eretistico ed i terapisti hanno ritenuto che il ioduro di potassio non a- 
vesse la istessa indicazione in amendue i casi.. 

L’abito della serofolosi eretistica viene caratterizzato specialmente dalle forme 
gracili del corpo, dalla pelle sottile e facile ad arrossarsi, dall’appariscenza delle 
vene in diversi punti del corpo (tempie, glabella nel naso, palpebre, etc.) dai ca- 
pelli fini e biondi , dagli- occhi azzurrini , dal temperamento vivace ed irritabile, 
da una intelligenza svelta. 

L'abito della scrofolosi torpida & caratterizzata dalle forme del corpo grossolane 
per abbondante accumnlo di adipe nel connettivo sottocutaneo, dal poco sviluppo 
muscolare , dal capo grande , dal naso grosso e dalle labbra tumide, dal ventre 
grosso, dal temperamento pigro e flemmatico e da una intelligenza poco vivace. 

Vi ha degli infermi in cui i diversi caratteri dei due tipi dell’abito scrofoloso si 
fondono insieme, tanto che piacque a Ruete di ammettere un terzo tipo medio fra 
l’ eretistico ed il torpido. 

Tutti i terapisti sono concordi nell’affermare ine nella scrofolosi torpida il io- 
duro potassico & un farmaco prezioso perche attivando potentemente il ricambio 
materiale elimina gli elemenli caduchi dell’organismo e permette la combustione 
del grasso accumulato nel connettivo sottocutaneo. Nella scrofola eretistica la piü 
gran parte dei medici crede controindicato l’uso del joduro potassico, essendo in 
questa forma molto attivo il processo riduttivo nell’ organismo. 

Ben considerando il meccanismo di azione del joduro di potassio sul ricambio 
materiale si deduce che le piecole dosi di farmaco assorbite in una forma jodo- 
organica speciale giova anche nella scrofolosi eretistica, perche rinnovellano gli 
elementi istologiei e favoriscono la ricostituzione dei tessuti. 

Il Prof. Semmola crede che, quando si debbano trattare le manifestazioni scro- 
folose gravi, come cäarie, suppurazioni ossee , gravi alterazioni glandulari, rispon- 
dono meglio le piccole dosi e le forme iodo-organiche che riducono meno e favo- 
riscono i lavori nutrıtivi generali. Nella cura della scrofolosi torpida giovano me- 
glio le forti dosi di farmaco che aumentano i processi riduttivi dell’organismo, 
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tro T’ipertrofia di diversi organi, ipertrofia dipendente da un pro- 
cesso infiammatorio eronico: per esempio, nella metrite, nella pro- 
statite, ecc. 

S’ignora quali sono le condizioni speciali che in questi casi per- 
mettono di ricorrere , con probabilitä di successo , alla cura con 
Kl. — Il ioduro di potassio @ stato anche usato per combattere 1’o- 
besitä, fondandosi sulla credenza che KI facesse dimagrire, il che 
e tutt’altro che certo; d’altra parte, per questa indicazione abbiamo 
metodi molto preferibili. 

Il ioduro di potassio ed il iodo sono stati anche raccomandati con- 
*tro la Zsi, prescrivendoli internamente per inalazioni e fumigazioni. 
I risultati ottenuti si possono riassumere col dire che non solamente 
il iodo non guarisce la tubercolosi, ma che esercita anche sul corso 
della malattia un’ influenza svantaggiosa. Provoca la bronchite, tal- 
valta anche emottisi, nelle persone sane di petto, e con maggior 
ragione nei tubercolosi. E chiaramente stabilito che un’ affezione 
del parenchima pulmonare riceve in generale, da parte del iodo, 
un’impulso che. accelera il suo corso , e che nelle persone predi- 
sposte alla tubercolosi, l’ amministrazione del iodo puö favorire lo 
sviluppo della malattia. Coneludiamo che il meglio @ di escludere 
interamente i ioduri dal trattamento della tubercolosi. 

Vista l’importanza della questione e l’uso che ancora ogei si fa 
delle inalazioni iodate nel trattamento della tisi, crediamo di do- 
ver riferire qui alcuni dati storici relativi a questa quistione. Fra 
gli autori che hanno vantato l’uso delle inalazioni iödate e l’am- 
ministrazione interna di KI, eiteremo SCUDAMORE € PIORRY, il quale 
si e fatto tante illusioni in terapia. LAENNEC, il quale talvolta vien 
chiamato il rappresentante della iodoterapia, si era riereduto , se- 
condo MERIADEC, delle sue prime idee sopra questa quistione. RE- 
CAMIER attribuisce all’ uso del iodo un’ azione acceleratrice sullo svi- 
luppo della tisi. Lovıs non ne fa neppure menzione. ANDRAL lo giu- 
dica affatto inutile. GRAVES non dä il suo giudizio, e lo sperimen- 
tato STOKES lo condanna nei termini piü formali. 

Si @ fatto moltissimo uso del ioduro di potassio e del iodo nel 
trattamento delle varie forme di reumatismo; ma i vantaggi che 
se ne possono ricavare sembrano molto dubbii. Diremo dapprima 
che nel reumatismo articolare acuto, KI & completamente ineflicace. 
Da nulla & provato che, per la sua influenza, la durata della ma- 
lattia possa essere abbreviata, la febbre diminuita, la intensitä dei 
dolori scemata, la manifestazione delle complicanze cardiache pre- 
venuta. Dicasi lo stesso pel reumatismo muscolare acuto. Per con- 
trario, sembra talvolta eflicace nelle forme croniche ; sotto la sua 
influenza, il reumatismo muscolare vago, apiretico , scompare tal- 
volta molto rapidamente. Ma la sua eflicacia non & costante, e noi 
l’ahbiamo visto piü spesso fallire che riuscire. Alcuni osservatori 
pretendono di aver ottenuto da KI vantagei particolari quanlo esi- 
steva un’alterazione cronica del periostio, degli 6lementi fibrosi ar- 
ticolari. Ma, in molti casi, la malattia resiste, con qualunque ener- 
ja si usj il ioduro di potassio, e ci & impossibile formulare le con- 
Izioni che rendono probabile il successo. Se giä esistono le nodo- 
Sit cosı dette reumatiche , se si tratta della forma conosciuta col 
nome di artrite nodosa deformante,, allora il iodo & inefficace. — 
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Merita l’importanza che gli & stata attribuita nel trattamento della 
gotta? L’esperienza risponde che in questo caso la sua utilitä & 
affatto dAubbia. — Recentemente, & stato anche raceomandato nel tifo, 
nell’ intossicazione da malaria (WILLEBRANDT). Le osservazioni an- 
cora troppo Poco numerose'che abbiano sopra questa quistione non 
sembrano favorevoli. 

Il ioduro di potassio ed il iodo sono anche stati usati spessissimo 
contro le infiammazioni essudalive delle membrane sierose (pleu- 
rite, peritonite, pericardite, meningite ). Si prescrivono in queste 
affezioni, allorquando i fenomeni febbrili acuti sono scomparsi, quando 
l’ appetito & riacquistato, quantungue esista ancora un versamento 
liquido ; e si pretende che esso affretti il riassorbimento dell’ essu- 
dato. Un’osservazione ed. una critica imparziale mostrano che per 
questo scopo il ioduro di potassio ha un’eflicacia molto debole, per 
non dire nulla.. Primieramente non abbiamo nessuna osservazione 
che dimostri perentoriamente che nella meningite esso abbia mai 
fatto riassorbire ]’ essudato e prodotto la guarjgione. In secondo 
luogo, per affrettare il riassorbimento degli essudati pleuritici, ab- 
biamo mezzi piü eflicaci del ioduro di potassio. Da ultimo, @ egual- 
mente poco dimostrata la sua utilitä nella peritonite e nella peri- 
cardite. — Negli stati morbosi di cui abbiamo parlato, specialmente 
nei casi di essudato pleuritico e nella peritonite, il jodo @ usato an- 
che esternamente in forma di tintura. Certamente queste applica- 
zioni possono calmare un poco i dolori e forse, con l’irritazione 
catanea che provocano, influire favorevolmente sul processo infiam- 
matorio; ma possono affrettare il riassorbimento dell’ essudato? Ciö 
e molto dubbio (1). „Arligt 

Le nevralgie, specialmente quella del quinto paio e prima di tutto 
la sciatica, sono state anche curate con: l’amministrazione di KI 
internamente. I suoi felici risultati in parecchi casi non ponno es- 


sere contestati. Si poträ contare sul successo, primieramente, quando 


la nevralgia & determinata .dalla pressione di una esostosi sifilitica 
sul tronco del nervo, o da una nevrite sifilitica ; in secondo luogo, 
qualche volta, quando si tratta di nevralgie molto antiche, idiopa- 
tiche o di natura reumatica. — LEYDEN ha usato con successo il io- 
duro di potassio contro 1’ asma bronchiale, accompagnato dalla pre- 
senza dei cristalli che egli ha scoperti. Le nostre proprie osser- 
vazioni ci permettono di confermare i buoni risultati da esso ot- 
tenuti (2). 


(l) Una felice applicaz.one del ioduro di potassio dato in grandi dosi & stata fatta 
dal Prof. Semmola nella epatite ipertrofica (infiammazione del connettivo peribi- 
liare) e nel primo periodo della epatite interst:ziale (infammazione del connettivo 
perivasale). Il sullodato Prof. adoperando grandi dosi di ioduro potassico e sot- 
toponendo gli infermi ad un regime latteo rigoroso ha oltenuto splendidi risultati. 
In sul prineipio delle prime esperienze del Prof. Semmola parecchi' medici , fal- 
sando le indicazioni , e credendo che il ioduro potassico era stato raccomandato 
nel periodo secondo dell’epatite interstiziale, mossero guerra all'’esimio elinico. Gli 
studii continuati, le contiaue vittorie terapiche sull’argomento , i lavori di molti 
altri insigni cliniei stranieri ed italiani, non eseluso il Prof. De Renzi, hanno posto 


fuori dubbio I’ utilitä somma del ioduro potassico e della dieta lattea in simili 
congiunture ed oggi moltissime osservazioni ben condotte si vanno registrando in 


diversi giornali medici. 


- (2) In questi ultimi tempi @. S6e ha ottenuto risultati splendidi dall’ uso del 







CARBONE 261 


Da ultimo, & stato anche raccomandato il ioduro di potassio nel 
trattamento delle intossicazioni metalliche croniche. Nella maggior 
parte di queste intossicazioni la sua utilita non € sufficientemente 
stabilita. Infatti, soltanto nell’ intossicazione per piombo 0 per mer- 
curio si & creduto talvolta di aver osservato sotto l’influenza di KI 
un miglioramento dei sintomi. Si @ ammesso che il iodo aveva per 
effetto di eecitare l’ eliminazione dei metalli depositati nei tessuti ; 
le profonde ricerche di SCHNEIDER non conlermano per nulla que- 
sto modo di vedere. 


Dosı x prerararı. — 1. Ioduro di potassio. — Internamente , 0,5-1,0 
"pro dosi, in pillole o in soluzione , 2-3 volte al giorno. — I bagni con 
l aggiunta di KI sono assolutamente senza effetto (1). 

3. Pomata al ioduro di potassio. — 20 parti di Kled 1 parte d’ipo- 
solfito di soda, in soluzione in 15 parti di acqua distillata, e 165 parti 
di grasso. Questa pomata diventa subito rancida e si decompone molto 
facilmente ; oecorre pereiö che sia preparata da poco tempo. Dobbiamo 
eonsiderarla come senza azione ed interamente superflua; se si vuole 
fare agire il iodo esternamente, si userä a preferenza la tintura di iodo. 

Per molto tempo si & tenuto gran conto della presenza del iodo in 
eerte acque cloruro-sodiche , al iodo contenuto nell’ acqua di mare si at- 
tribuivano gli effetti prodotti dal sogsiorno sulle spiagge marittime. La 
esperienza ha dimostrato che la quantitä minima di iodo che & assorbita 
con queste acque non puö avere che un’ azione affatto insignificante ; 
non abbiamo nessuna osservazione positiva la quale permetta di attri- 
buire gli effetti vantaggiosi, ottenuti in questi casi, all’ assorbimento del 
iodo piuttosto che all’ingestione del cloruro di sodio. 

Iopuro pı sopıo.— IM ioduro di potassio & usato principalmente in 
medicina. Il ioduro di sodio & usato raramente ; sarebbe pero vantag- 
gioso servirsene nei casi in eui si fosse obbligati ad amministrare un 
eomposto iodato per molto tempo e in forti dosi (2). 


ARTICOLO IV. 
CARBONE - 


l Carbone di Tegno polverizzato. — Si prepara caleinando certi legni 
leggieri, come il legno di tiglio, quello di pioppo. 


ioduro potassico contro l’asma bronchiale. Egli ha constatato che questo medica- 
mento, amministrato qualche ora prima dell’insorgere dell’accesso, lo previene e 
che il suo uso prolungato per molto tempo guarisce completamente la malattia. 
S’incomineia con la dose di 1,25 al giorno e progressivamente si arriva a 8 
grammi. 

‘ Suole amministrare il rimedio seiolto in acqua e prima dei principali pasti. 

- (1) Il-miglior modo di somministrare il ioduro potassico, secondo il metodo del 
Prof. M. Semmola, e di darlo in moltissima acqua e di fare bere la soluzione a 
riprese nel corso del giorno. La dose giornaliera varia secondo le diverse indica- 
zioni da mezzo grammo a 3-4-5 grammi al giorno. i 

(2) Oltre del ioduro di potassio e di sodio in medicina si conoscono il ioduro 
di ammonio che & molto attivo, perch& molto facilmente nel sangue si libera del 
10do ; questo preparato si deve somministrare.in piccole dosi, 12 ad 1 grammo, 
essendo irritante delle vie digestive ; il ioduro di ferro preparato molto delique- 
scente che si ordina pitı facilmente sotto forma di pillole di Blancard ; il ioduro 
di caleio, il ioduro di amido preparato molto tollerabile ed il ioduro di albumina. 
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2. Carbone animale. — Si oltiene coll’ arrostimento della carne di vi- 
tello con un terzo di piecole ossa. 


Effetti fisici e fisiologiei. Carbone di legno. — Questo carbone, 
quando € secco e preparato di recente, ha la proprietä di assorbire 
e di condensare in se stesso i gas ed i vapori. Puö assorbirne sino 
a cento volte il suo volume. Cosi un volume di carbone di leeno 
puö assorbire dieci volumi di ossigeno, trentacinque d’ acido car- 
bonico, cinquantacinque d’idrogeno solforato , e novanta d’ ammo- 
niaca. Quando questo carbone & saturo da un gas o dall’ acqua, ha 
perduto il potere d’assorbire nuovi gas; ciö produce che, quando 
e umido, 0 € stato molto tempo esposto all’ aria, non puö agire pilı 
come assorbente. Questa proprietä fisica del carbone gli permette 
anche di rendere possibili nell’ oscuritä certe reazioni chimiche, che, 
nelle circostanze ordinarie, non possono realizzarsi che sotto V’in- 
fluenza dei raggi solari. Per esempio, l’idrogeno, in presenza del 
carbone saturo di cloro,, entra direttamente in combinazione con 
questo gas per formare acido eloridrico. 

Il carbone ha ancora una grande potenza d’attrazione su certe 
sostanze sciolte, sulle materie coloranti, sui principii amari, sugli 
olii eterei, sugli elementi settici. 

Ciö produce la perdita di colore dei liquidi variamente colorati, 
che si fanno passare. per filtrazione , attraverso il carbone; tali 
sono l’inchiostro,, il vino rosso , lo sciroppo semplice bruno. La 
stessa operazione fa perdere alla birra il suo sapore amaro, all’ ac- 
quavite di patate Ja sua essenza empireumatica; all’ acqua corroita 
gli elementi putridi, che gli dänno il cattivo odore. 

Amministrato internamente, ne esce in gran parte colle materie 
fecali, senza aver subito alcuna alterazione. 

Le sue piü minute particelle presentano spigoli eccessivamente 
acuti, per mezzo dei quali possono peneträre e camminare nella 
mucosa gastro-intestinale, e divenire la causa di coliche, di diar- 
rea. Quando il carbone € inalato,, & certo che puö penetrare nel 
tessuto polmonare, nelle cellule del tessuto connettivo, nelle vie lin- 
fatiche , e produrre certe alterazioni del polmone (antracosi pol- 
ımonare ). 
 Giunto nell’organismo , il carbone si trova da ogni parte pene- 
trato da umiditä ; cosi non puö allora agire che in modo poco pro- 
nunziato come assorbente. | ns 

Carbone animale. — Pel suo processo di preparazione , di cui 
noi non parleremo qui, questo carbone presenta una superficie molto 
piü estesa di quella del carbone di legna. 

A ciö e forse anche alla sua ricchezza in sali deve la proprietä 
di assorbire piü potentemente le sostanze in dissoluzione. Perciö 
si preferisce al carbone di legna, per esempio per decolorare le so- 
Juzioni di zucchero. 


Uso terapeulico. — L’uso de] carbone in medicina puö essere oggi 
considerato quasi affatto abbandonato, @ ragionevolmente. Eviden- 
temente non si puö contare sugli effetti provenienti dal suo potere 
assorbente. Cosi, secondo ciö che abbiamo detto di sopra, questi 
effetti non possono certo utilizzarsi contro il meteorismo , che & 
l’affezione eontro cui & stato piü usato. D’altra parte le sue parti- 
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celle stesse, ad angoli acuti, possono irritare la mucosa gastroin- 
testinale, sopratutto se € la sede, come spesso accade, del processo 
infiammatorio ed ulceroso. L’osservazione clinica d’altronde non 
gli ha riconosciuto alcuna utilitä contro il meteorismo. Applicata 
esternamente sulle piaghe e sulle ulcere di secrezione saniosa, sem- 
bra dover essere utilizzato con piü speranza di successo; tuttavia 
oggi possediamo tanti agenti disinfettanti preferibili al carbone, che 
possiamo considerarlo come superfluo. Oggi spesso & usato per pre- 
parare polveri dentifricie (1). 


Carbone polwerizzato. — Internamente si dä in polvere, nella dose di 
0,5 a 2’grammi (pro dosi). Gli elettuari umidi evidentemente erano af- 
fatto irrazionali. 

Esternamente, per medicature, & meglio usarlo puro. 


* 


Ossıpo DI CARBONIO. — Questo gas, CO, giungendo per inalazione nel 
sangue, caccia l’ossigeno della ossiemoglobina e vi si sostituisce; donde 
risultano sintomi d’asfissia, simili a quelli che sono la conseguenza d’un 
soggiorno troppo prolungato in un ambiente costituito da un gas indif- 
ferente, come dall’idrogeno. 

L’emoglobina-ossido di carbonio, ed il sangue che la contiene, hanno 
uu colore chiaro, rosso-ciliegia, colore che persiste anche dopo la morte, 
poich® ogni riduzione & impossibile. D’altra parte 1’ ossido di earbonio 
non esereita sulle altre parti del corpo nessuna azione speciale diretta. 

Questo gas non & usato in terapia. | 


ARTICOLO V. 
AZOTO 


L’azoto, N, mischiato con l’ossigeno e con un poco di acido carbonico, 
rappresenta l’elemento principale dell’aria atmosferiea (79 vol. per 100 
d’azoto sopra 20 vol. d’ossigeno e 0,04 d’acido carbonico). 

E un gas incolore, inodore, insipido, non condensabile, non combu- 
stibile, e che non sostiene la combustione. 


Importanza ed effeiti fisiologici. — L’azoto penetra nell’organismo 
con l’aria inspirata ed inghiottita, e non ve n’& che una piccola 
quantita che sia assorbita dal sangue (circa due vol. per cento). 

Inspirato con l’ossigeno, non ha altro uficio oltre quello di at- 
tenuare l’azione di quest’ultimo gas. 5 

L’azoto inalato nello stato puro non produce nessun disturbo per 
se stesso; ma la privazione di ossigeno produce allora, come sem- 
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 (l) U carbone vegetale non & cosi inutile in terapia come crede l'esimio autore, 
Dato internamente riesce a frenare le pirosi, a neutralizzare l’aciditä dello sto- 

maco ad assorbire i gas che si raccolgono nell'appareechio gastro-enterico. Il car- 

bone vegetale deve prescriversi asciutto ed in piccoli pezzi, altrimenti perde la 

sua virtü assorbente, Bisogna temer poco la sua azione irritante sull’intestino. 
Per uso interno si preferisce dai clinici nna specialitä di carbone vegetale che 

va sotto il nome di carbone di Belloc. 

 Sulle piaghe di carattere atonico con secrezione di cattiva nalura assorbe i pro- 

dotti settici e favorisce la buona granulazione. 

Si suole unire col iodoformio, colla polvere di china’e di canfora. 
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pre, negli animali a sangue caldo, certi fenomeni (paralisi del sen- 
timento, anestesia, arresto di tutte le funzioni, morte). Qui, ’av- 


velenamento per acido carbonico non interviene, poich£e, sinche I!’ a- 


nimale respira, naturalmente o artificialmente, l’acido carbonico che 
si forma si sviluppa in proporzione dal sangue. 

Gli animali a sangue freddo possono vivere moltissimo tempo in 
un’atmosfera composta unicamente di azoto; & noto, infatti, che 
essi sopportano per molto tempo la privazione di ossigeno. L'azoto 
non & usato in medieina. 


Prorossino p’azoro. — Il protossido d’azoto N?O (gas esilarante) & un 
gas incolore, di odore debole, di sapore dolciastro. Mantiene la combu- 
stione quasi tanto bene quanto l’ossigeno. E condensabile e poco solu- 
bile nell’acqua. 


Azione fisiologica. — L’inalazione durante aleuni minuti di un 
miscuglio di protossido d’azoto e di ossigeno, nelle proporzioni di 
80 volumi N’O e 20 volumi O, produce una specie di ebhrezza, in- 
dicata da HuMrurRY DavY, e che HERMANN descrive nel modo Se- 
guente: si producono ronzii e sibili nell’orecchio, la vista diviene 
indistinta, il senso di calore subbiettivo aumenta, gli arti sembrano 
pi leggieri a muovere dello stato normale; se si vuol fare un mo- 
vimento, se ne esagera considerevolmente l’estensione; se si € se- 
duti, il corpo € animato da vive oscillazioni; se si cammina, il piede 
batte fortemente il suolo; il senso del tatto € conservato, mai do- 
lori sono percepiti con minore intensitä ; il pensiero € vivo, alle- 
gro; si @ portati a ridere, a celiare. La conoscenza non Scompare 
mai completamente; per tutta la durata dell’esperienza, il volto & 
animato, le congiuntive rosse,i battiti del cuore sono un pOCO ac- 
celerati. 

Pochissimo tempo dopo che si & cessato di respirare questo mi- 
scuglio gazoso, tutto ritorna nello stato normale. 

Il protossido d’ azoto puro , senza ossigeno, produce nell’ uomo, 
secondo HERMANN, fenomeni di ebbrezza che si producono molto 
rapidamente; ma nello stesso tempo la respirazione diventa difieile, 
la conoscenza si perde completamente, l’asfissia si pronunzia sempre 
piü ed il cuore cessa di battere; il volto € di un pallore cadaverico, 
le mucose sono cianotiche. Ordinariamente si vede la soppressione 
delle sensazioni dolorose coincidere col principio dei fenomeni di 
cianosi, di guisa che il primo fenomeno sembra essere l’effetto del 
secondo. Se si bada a non spingere troppo oltre l’esperienza , la 
conoscenza ritorna in meno di un minuto, e tutto rientra nell’ or- 
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dine. Ma se la respirazione e i battiti del cuore sono arrestati, a 


vita non puö pitı essere richiamata che per mezzo della respirazio- 
ne artificiale,, purch® si faccia a tempo. Gli animali che si sotto- 
pongono ad inalazioni prolungate di questo gas presentano una forte 
dispnea, convulsioni, e soccombono alla paralisi della respirazione; 


il sangue presenta allora una colorazione fortemente venosa. Gli 2 


animali a sangue freddo resistono molto lungamente. 


Ai dati di HERMANN aggiungiamo ciö che segue, e che risulta da 
nostre esperienze sopra conigli. Durante la dispnea, la pressione 
sanguigna si eleva sensibilmente, i battiti del cuore si rallentano, 
pur aumentando di energia. Tre minuti dopo il prineipio dell’espe- 
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rienza, imovimenti respiratorii si arrestano completamente (asfissia); 
il polso si rallenta sempre piü, diventa aritmico, s'indebolisce pro- 
gressivamente ed in ultimo scompare due minuti dopo la produzione 
dell’asfissia. Abbiamo lasciato gli animali in questo stato di morte 
apparente, durante 2 a 5 minuti, e doro questo tempo abbiamo po- 
tuto, per mezzo della respirazione artificiale, richiamarli in vita e 
nello stato normale; il che appoggia l’opinione di HERMANN, secondo 
la quale il protossido di azoto sarebbe un gas affatto indifferente 
rispetto alla maggior parte delle funzioni dell’organismo , special- 
mente rispetto alla respirazione e alla circolazione. 

Ma questi effetti inebbrianti mostrano che esso esercita un’azione 
speciale diretta sui gangli della sostanza grigia del cervello; poiche 
l’azoto e Fidrogeno non producono affatto questi effetti. Il’ suo modo 
di azione intimo sulla sostanza cerebrale ci € ignoto, come quello 
di tutti gli altri narcotici. 

I protossido di azoto viene semplicemente assorbito dal sangue; 
non contrae con esso nessuna combinazione chimica; il siero del 
sangue non ne assorbe piü che non faccia l’acqua semplice. Il san- 
gue, agitato con protossido di azoto, prende rapidamente un aspetto 
venoso (HERMANN). 


Uso terapeutico. — L’uso del protossido di azoto, come aneste- 
fico, si & molto diffuso da aleuni anni nella pratica delWarte den- 
laria. L’anestesia provocata da questo gas, come abbiamo giä detto 
passa molto presto; perciö non puö essere utilizzata che per le ope- 
razioni rapide. 

Il protossido d’azoto deve essere inalato puro, senza miscuglio di 
aria atmosferica. Per incominciare l’operazione, evidentemente non 
si ha il tempo di consultare lo stato della eccitabilitä riflessa; bi- 
sogna colpire il momento in cui la respirazione incomincia ad es- 
sere penosa, in cui la faccia e le unghie prendono un colorito cia- 
notico. 

La cianosi incipiente ha per lo spettatore qualche cosa di com- 
movente; mieliaia di casi permettono perö di considerare l’anestesia 
col protossido di azoto come quasi esente da pericolo. Si citano ve- 
ramente alcuni casi di morte, ma non & dimostrato che gli acci- 
denti debbano essere attribuiti al protossido di azoto piuttosto che 
a qualche circostanza estranea. Vi e una ragione piu seria la quale 
si oppone alla generalizzazione nella prattica di questo modo di A- 


nestesia, ed @e la diflicoltä che presenta la installazione dell’ appa- 


recchio per preparare il gas; perciö questo mezzo di anestesia non 
puö essere usato che dai dentisti specialisti. 


Se si manifestassero acceidenti di avvelenamento, se l'asfissia incomin- 
Ciasse a diventare minacciosa, si dovrebbe praticare la respirazione ar- 
tificiale coi noti processi ordinarii. 
 Biossipo nı Azoro — Il gas biossido d’azoto , NO , messo in contatto 
con laria atmosferica, si combina immediatamente con l’ossigeno, e pro- 
duce cosi anidride-acido nitroso ; N?O3 , ed acido iponitrico , NO?, i 
Quali sono interamente disadatti alla respirazione ; poich® determinano 
uno spasmo riflesso della glottide e per conseguenza fenomeni di asfissia. 

‚Se si fa passare del biossido di azoto a traverso il sangue 0 a 

NOTUNAGEL e ROSSBACH. — Mat. med. 34 
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traverso una soluzione di emoglobina ossigenata o di emoglobina- 
ossido di carbonio, I’ ossigeno 0 l’ossido ‘di carbonio sono spostati 
da NO, esi forma cosi l’emoglobina-biossido d’azoto, combinazione 
che a sua volta puö essere dedotta con l’intervento dell’ idrogeno. 
Questo gas non € usato in medicina. ; 


ARTICOLO VI. 
IDROGENO. 


L’idrogeno, H, & il piü leggiero di tutti i gas,. & incolore, inodore , 
facilmente infiammabile. Non esercita assolutamente nessuna azione di- 
retta sull’organismo animale; perciö si puö applicare ad esso quello che 
abbiamo detto dell’ azoto. 


Prrossıno D’IDROGENO — Il perossido d’ idrogeno, H?O?, si produce in 
grande quantitä, quando si decompone con gli acidi diluiti il perossido 
di bario, di potassio, ecc. Rappresenta un liquido incolore e inodore , 
.denso, di sapore piecante; si decompone molto facilmente in acqua (H?O) 
ed in ossigeno, 


Azione fisiologica. — Il perossido d’idrogeno si diffonde molto 
rapidamente e molto facilmente a traverso le membrane animali, 
senza provare nessuna decomposizione apprezzabile (A. SCHMIDT). 

ASSMUTH e A. SCHMIDT l’'hanno iniettato nello stomaco e nel san- 
gue, ed ecco i risultati da essi ottenuti: 40 centimetri cubi di una 
soluzione: di H'O° che poteva sviluppare per catalisi il decuplo del 
suo volume di ossigeno essendo stati iniettati nello stomaco di co- 
nigliÄ, non ne & risultato nessun disturbo speciale; ma vi era stato 
assorbimento, e H?°O? si trovava in natura nelle orine. L’iniezione 
fu fatta poscia in una vena, e si badö che il liquido non si meitesse 
in contatio col sangue che nella vena stessa. S’iniettarono cosi in 
cani 23 centimetri cubi di una soluzione che sviluppava con la ca- 
talisi il quintuplo del suo volume di ossigeno. Gli animali non tar- 
davano a vomitare; non potevano tenersi in piedi; respiravano len- 
tamente e con difficoltä: ma ritornavano sempre al loro stato nor- 
male. 

Introdotto nel sangue vivo e circolante nella vena, H”O° non viene 
dunque decomposto. 

Ma una goceia di sangue, Zolta dalla vena, e portata in H?O?, 
lo catalizza istantaneamente con una forza eccessiva. Le cause pOS- 
sibili di questo notevole fenomeno saranno studiate a proposito del- 
l'ossigeno. © che la iniezione sia stata fatta nello stomaco o nel 
sangue, si produceva Sempre una leggiera elevazione della tempe- 
ratura, che poteva andare sino a 0",8. Non & stato constatato se 
vi fosse aumento della quantitä di acido carbonico eliminata. 

Moltissime altre sostanze, specialmente i semi e le radici fresche 
di tutte le piante, i funghi, {utti i fermenti, e specialmente 1 lie- 
vito di birra ordinario , catalizzano H?O? con effervescenza molto 
notevole (THENARD e SCHOENBEIN): il pus,i liquidi saniosi e gli es 
sudati dell’ organismo animale jroducono anche lo stesso effeito 
(STOHER). La catalisi di H?O? si produrrebbe egualmente quando 
s’inietta sotto la pelle; ma questo fatto non & verosimile ed avrebbe 
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bisoeno di una nuova dimostrazione. Dicesi che la inoculabilitä del 
pus delle ulcere e dei buboni sarebbe soppressa dalla influenza di 
H:O?; ma per ottenere ciö occorrerebbero quantitä molto grandi di 
questo liquido. 

Il perossido d’idrogeno & stato finora usato troppo poco in medi- 
eina perche si possa formulare un giudizio sul suo valore possibile. 


ARTICOLO VI. 
OSSIGENO 


L'ossigeno, OÖ, & un gas incolore, inodore ed insipido, non combusti- 
bile e non condensabile in un liquido. Si combina con tutti gli altri 
elementi, eccettuato il fluore. Questa combinuzione, o ossidazione, quando 
avviene molto rapidamente, si accompagna ad uno sviluppo di luce e di 
calore, allora vi & combustione. 

L’ossigeno & uno degli elementi dell’aria atmosferica, in cui si trova 
mischiato con altri gas (azoto ed acido carbonico) e con vapore aqueo. 
Rappresenta in volume il quinto dell’ atmosfera. Combinato con altri e- 


“8 
lementi , forma la metä della corteccia terrestre e gli 5 dell’ acqua. 


Esiste una modificazione dell’ ossigeno, conosciuta col nome di 020no 
0 di ossigeno attivo. Questo 0zono si produce in.diverse. eircostanze : 
quando si fanno passare seintille elettriche a traverso l'ossigeno, quando 
scoppia il fulmine, quando si decompone l’acqua per elettrolisi, quando 
un corpo si ossida lentamente (per es: il fosforo nell’aria umida), quan- 
do grandi quantitä di acqua si evaporano rapidamente (per es. sui mari). 
L' ozonizzazione dell’ ossigeno si manifesta dapprima con un odore spe- 
ciale e con la colorazione azzurra che sviluppa in un miscuglio di KI 
e di amido (l). Trasformandosi in 0zono, l’ossigeno subisce una diminuzio- 
ne di volume, il che permette di considerare l’ozono come ossigeno con- 
densato ; 3 volumi di ossigeno si condensano sempre in 2 volumi di 
0zono. E siccome il peso molecolare dell’ ossigeno ordinario & 32, e 
quello dell’ozono 48, ne consegue che una molecola del primo contiene 
2 atomi di ossigeno , mentre una molecola del secondo ne contiene 3. 
L’ozono ridiventa ossigeno sotto la influenza del calore, per es: quando 
Si fa passare attraverso un tubo molto caldo. 

L’ozono si combina con gli altri elementi piü facilmente, e a tempe- 
rature piüu basse dell’ossigeno (un atomo si separa e serve alla combu- 
stione); da eiö proviene che alla temperatura ordinaria ossida molti cor- 
pi, coi quali l’ossigeno non si combina che sotto la influenza di un 
forte calore. 


. Propriela fisiologiehe — Si sa che negli animali superiori l’os- 
sigeno penetra nell’organismo specialmente con la respirazione, e 
che dai polmoni passa nel sangue. Un uomo adulto assorhe, in 24 
ore, 520600 centimetri cubi circa di ossigeno, vale a dire 746 gr. 





(1) La presenza dell’ozono nell’aria almosferica si riconosce colle cosi dette carte 
020noscopiche, che sono listerelle di carta bibula imbevute di colla d’amido e di 
una soluzione di ioduro potassico. La presenza dell’ozono mette in libertä il iodo 
che si unisce alla colla d’amido e formasi ioduro d’amido che colora in azzurro 
le listerelle di carta bibula. 
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di questo gas. Nel sangue arterioso esistono in media 16 volumi 
%. di ossigeno per 100 ; nel sangue venoso, 6 volumi per 100. 

La penetrazione dell’ ossigeno nel sangue non costituisce che 
in minima parte un semplice assorbimento; in massima parte & una 
combinazione chimica. Sicch@ non segue la legge che presiede ät- 
l’assorbimento dei gas dei liquidi (DALTON e BUNSEN). E noto che 
secondo questa legge il peso della quantitä di gas assorbita da un 
liquido € proporzionale alla pressione che questo gas sopporta. Ora 
I’ assorbimento dell’ ossigeno dal sangue & quasi indipendente dalla 
pressione. 

L. MEYER ha trovato che la quantitä di ossigeno assorbita dal 
sangue resta quasi la stessa non ostante grandissime differenze di 
pressione ; cosi, 1 volume di sangue privato di gas ha sempre as- 
sorbito, alla temperatura di 21 gradi, 0 vol., 092 a O0 vol., 095 di 
ossigeno puro, e ciö malgrado una variazione di pressione di 0,8 
a 0,5M. Questo fatto & ancora appoggiato dalla osservazione di W. 
MÜLLER, secondo la quale 1’ ossigeno, respirato in un luogo chiu- 
so, viene assorbito completamente in un tempo relativamente molto 
breve, quantungque la pressione a cui & sottoposto diminuisca na- 
turalmente sempre piu. 

Poiche il siero sanguigno puro, senza globuli, assorbe pochissimo 

ssigeno , non assorbendone piü dell’ acqua semplice ( BERZELIUS, 
DAvY, NASSE, MAGNUS), e cinque volte meno del sangue, sotto la 
pressione ordinaria (FERNET), & chiaro che la fissazjone dell’ ossi- 
geno debba farsi nei globuli sanguigni. HoPPE-SEYLER ha dimo- 
strato che l’emoglobina & quella che assorbe l’ossigeno, e che l’as- 


sorbe anche bene, quando essa € fuori del corpo, nello stato cri- 


stallizzato (ossiemoelobina). PREYER ha trovato che l’emoglobina 
assorbe quasi tanto ossigeno quanto una quantita di sangue che con- 
tiene lo stesso peso di emoglobina, e DYBKowsKıI che nell’ossiemo- 
slobina esiste quasi tutto l’ossigeno del sangue. 

La fissazione dell’ossigeno sull’emoglobina, secondo quello che ab- 
biamo detto, deve essere considerata come una vera combinazione 
chimica, ma una combinazione estremamente poco stabile: poiche 
si puö sottrarre lutto l’ossigeno al sangue per mezzo della pompa ad 
aria, 0 per mezzo di una temperatura elevata, od anche con linter- 
vento di un altro gas, per es. dell’ossido di carbonio. Vi sono altri corpi 
riduttori i quali, come i sottossidi, il solfuro d’ammonio, il solfuro 
d’idrogeno, possono anche sottrarre al sangue tutto l’ossigeno che 
contiene. Ma l’intervento di un acido rende la combinazione piü 
fissa, poiche allora I’ ossigeno € combinato ad uno dei prodotti di 
decomposizione dell’emoglobina che si formano per azione dell’acido; 
e questa combinazione & divenuta suflicientemente stabile perche 
l’ossigeno non possa piü essere sottratto al sangue per mezzo della 
pompa. 


Si comprende che l’ossigeno non puö passare direttamente dagli 


alveoli pulmonari ai globuli sanguigni; non vi puö passare, neppure 
nei piu piccoli capillari, che. per mezzo del siero; sicche & il siero 


che deve dal bel principio assorbirlo; ora, secondo la legge di DAaL- 


Ton, la quantitä di O cosi assorbita dal siero sarebbe sempre molto 


piccola, se via facendo i globuli sanguigni non s’impadronissero del- 


l’ossigeno assorbito e non permettessero cosi al siero di assorbirne 
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una nuova quantitä. Perche il sangue possa saturarsi di ossigeno. 
ınon & necessario che questo ossigeno si trovi nell’aria atmosferica 
:sottoposta ad una pressione molto alta; poiche la tensione dell’os- 
:sigeno nel sangue venoso dei polmoni @ sempre molto bassa; @ di 
0,027 quando la pressione atmosferica e di 0,760 (PFLÜGER-WOLF- 
\BERG). Di guisa che anche sulle montagne piu alte, la pressione a 
cui & sottoposto l’ossigeno dell’ aria atmosferica @ sempre. piü ele- 
'yata della tensione dell’ossigeno nel sangue venoso dei polmoni; il 
che fa che la corrente di diffusione, nella respirazione, si produce 
‚:sempre dall’aria verso i capillari pulmonari. 

* Ora possiamo comprendere come @ possihile che !’uomo possa vi- 
'vere sotto pressioni atmosferiche molto variabili, in un certo limite, 
:senza risentirne disturbi molto notevoli. Infatti, la quantit& di os- 
‚sigeno che possono ricevere i polmoni non dipende dalla pressione 
‚a cui € sottoposto quest’ ossigeno ; essa dipende dalla quantitä di 
‚emoglobina che esiste nel sangue ; e se la richezza del sangue in 
‘össigeno varia molto nei diversi individui, ciö @ unicamente perche@ 
‚la ricchezza del sangue in emoglobina @ anche molto variabile. Le 
‚quantitä di ossigeno e di emoglobina contenute nel sangue sono 
‚sempre proporzionali (PFLÜGER). L’organismo animale assorbe sulle 
ımontagne piü alte tanto ossigeno, quanto nelle pianure piü profonde, 
‚purche vi sia nel sangue la stessa quantitä di emoglobina e le cel- 
lule consumino la stessa quantitä di ossigeno. 

Da ciö che abbiamo detto risulta che & impossibile, sia respirando 
‚ossigeno puro , sia respirando in un’arjia con una pressione artifi- 
cialmente elevata, sia facendo movimenti respiratorii profondi e fre- 
quenti, introdurre nel nostro sangue una maggiore quantitä di ossi- 
‚geno che nelle circostanze ordinarie. Vero @ che secondo la legge 
di DALTON, la pressione essendo aumentata, il siero poträ assorbire 
un poco piü di ossigeno; ma la quantitä che esso assorbirä piü che 
nello stato normale puö essere considerata come insignificante. An- 
‚che in un’atmosfera di ossigeno puro, eli animali a sangue caldo, 
secondo le pregevoli osservazioni di REGNAULT €e REISET, non as- 
sorbono piü ossigeno e non sviluppano piü acido carbonico che nel- 
T’aria ordinaria ; la loro energia vitale non risentirebbe nessun can- 
‚giamento apprezzabile. BERT ha dimostrato che, anche in un’ atmo- 
sfera d’ossigeno con una forte pressione,, la quantitä di ossigeno 
contenuta nel sangue non prova che un aumento estremamente de- 
‚bole. Anche BUCHHEIM-HERING e PFLÜGER-EwALD hanno dimostrato 
‚che nella apnea di ROSENTHAL, non vi & nessun aumento della quan- 
titä d’ossigeno del sangue, 0 che quest’ aumento & affatto minimo 
(da 0,1 a 0,0 vol. per 100); e con ragione BUCHHEIM fa osservare 
‚che in questo caso la sospensione del bisogno di respirare invece 
di essere attribuita ad un eccesso di ossigeno nel sangue, deve piut- 
‚tosto essere attribuita alla diminuzione considerevole della quantitä 
‚di acido carbonico del sangue o alla modificazione subita dalla at- 
tivita dei muscoli respiratorii. Infatti come comprendere che il san- 
‚gue il quale contenendo 17,3 volumi per 100 di ossigeno (quantitä 
normale), & in istato di provocare movimenti respiratorii »perfetta- 
‚mente normali, abbia perduto completamente questa proprietä al- 
lorquando la quantitä di ossigeno in esso contenuta & salita a 17,4 
‚per 100 in volume ? 
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Alle osservazioni esatte che abbiamo riferite sono stati opposti 
dati affatto vaghi e superficiali: si @ detto che la inspirazione del- 
l' ossigeno puro desse luogo ad un sentimento piacevole di libertä 
e di leggerezza, 0 per contrario ad una sensazione dolorosa di co- 
ciore nel collo e nel petto ; sotto la sua influenza , le funzioni or- 
eaniche sembrerebbero sovraeccitate , la respirazione diventerebbe 
piü libera ; dicesi che il cuore batterebbe piü rapidamente o piü 
lentamente ; aumenterebbe l’appetito ; si manifesterebbero i sintomi 
di una specie.di ebbrezza; diversi cordoni nervosi diverrebbero la 
sede di sensazioni varie ; si produrrebbe una disposizione alle in- 
fiammazioni , alle emorragie ; l’asfissia potrebbe essere sopportata 
piü lungamente. Si puö sopra dati cosi vaghi stabilire I’ utilitä del- 
le inalazioni di ossigeno in terapia? E la pratica di queste ina- 
lazioni, spesso raccomandatal, puö generalizzarsi? Noi non lo cre- 
diamo. Dicendo ciö, non pretendiamo affatto di mettere in dubbio 
l’utilitä dell’ aria compressa; ma questa utilitäa si fonda unicamente 
sulla soppressione di certi ostacoli patologiei meccanici, e su niente 
altro. | 

L’uomo e gli animali possono dunque sopportare facilmente le 
variazioni considerevoli che presenta, nei varii punti della superfi- = 
cie del globo , la pressione dell’ atmosfera. Ma @ inutile dire che, 7 
come ogni cosa in questo mondo, queste variazioni debbono avere 
certi limiti, inferiori e superiori. Se la pressione dell’ossigeno scende 
al di sotto di 0,03; se per es. un aereonauta si eleva ad un’ altezza 
in cui regna questa bassa pressione, allora il limite inferiore @ sor- 
passato, il sangue non puö piü ricevere l’ossigeno necessario alla 
vita, e l’organismo deve morire (W. MÜLLER , REGNAULT,, PFLö- 
GER-DOHMEN). Rispetto al limite superiore, BERT ha trovato, nelle 
sue esperienze sopra animali che egli faceva respirare in un atmo- 
sfera dove l’ossigeno era ad una alta pressione, che questo limite 
era raggiunto quando il sangue arterioso conteneva 28 a 80 volumi 
d’ossigeno per 100 (pressione 0,76) ; in questo momento , gli ani- 
mali soffrivano convulsioni, e soccomhevano allorquando la quantitä 
d’ossigeno nel sangue saliva a 35 volumi per 100. Questo debole 
aumento della quantitä di ossigeno nel sangue si accompagna ad 
un aumento enorme della tensione di questo gas; questa tensione 
nel sangue arterioso normale sta alla tensione mortale risultante 
dalla saturazione del sangue dall’ ossigeno sotto la influenza di una 
pressione dell’ ossigeno di. tre atmosfere,, come 35 sta a 2280. La 
inorte che allora avviene in una maniera cosi notevole, risulta se- 
condo BERT da ciö che il processo di ossidazione, il consumo del- 
l’ossigeno, la formazione dell’ acido carbonico @ dell’urea, in ultimo 
la temperatura, hanno subito una diminuzione. I muscoli escisi as- 
sorbirebbero anche meno ossigeno nell’aria compressa, che sotto la 
pressione normale ; nelle stesse condizioni la putrefazione non che 
i varii processi di fermentazione sarebbero ritardati e impediti. PrLü- 
GER fa notare che nel mondo esterno avviene qualche cosa di ana- 
logo: per es, il fosforo attivo riluce nell’ ossigeno diluito, ma non E: 
nell’ ossigeno condensato. i 4 BE 

L’ossigeno del sangue € nello stato di 0ssigeno semplice 0 di 
020no ?— Avvenendo ossidazioni nell’organismo a temperature piu 
basse di quello che sarebbe possibile fuori dell’ organismo , sı cre- 
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deva di non poter spiegare questo fatto altrimenti che con |’ am- 
mettere che l’ossigeno dovesse trovarsi nello stato di 0zono nel 
momento in cui passava dai globuli sanguigni nei tessuti, per bru- 
ciarvi l’albumina, i grassi ed i carburi d’idrogeno. Ciö che sem- 
-brava appoggiare ancora questo modo di vedere, & che si vedevano 
questi ultimi composti organici essere bruciati dall’ ozono, fuori del- 
l’ organismo , alle stesse temperature ed allo stesso modo che nel 
eorpo vivente. Da ultimo si credeva di aver dimostrato direttamente, 
per mezzo di reattivi, che l’ossigeno si trovasse nel sangue nello 
stato di 020nO (A. SCHMIDT). 

* Questa opinione & stata combattuta da HOPPE-SEYLER e sopratutto 
da PFLÜGER per mezzo di prove sperimentali e critiche. L’opinione 
di PFLÜGER € che le ossidazioni organiche sono paragonabili alla 
combustione lenta del fosforo attivo nell’ossigeno diluito ; qui in- 
fatti — egli dice — € nel fosforo che risiederebbe la causa la quale 
fa si che la combinazione chimica si compia. Le combustioni orga- 
niche delle cellule sarebbero indipendenti, in larghi limiti, dalla 
pressione dell’ ossigeno semplice e non supporrebbero affatto 1’ esi- 
stenza dell’ozono. Tutti i fatti dimostrerebbero che l’ossigeno del san: 
gue & ossigeno semplice, il quale sarebbe nello stesso tempo dotato 
di una mobilitä che gli permetterebbe alla temperatura del corpo 
di portarsi fuori dei globuli in tutte le direzioni, secondo ei hanno 
appreso le ricerche di DONDERS. Se l’ossigeno del sangue si tras- 
formasse in 0zono, questa mobilitä sarebbe tosto soppressa, ed al- 
lora la sua facile diffusione nei tessuti non potrebbe piü aver luogo. 

L’esperienza di A. SCHMIDT (colorazione azzurra della carta di 
guaiaco dal sangue) non dimostra affatto , secondo PFLÜGER , che 
l’emoglobina possiede la proprietä di ozonizzare l'ossigeno semplice. 
Se la colorazione azzurra ha luogo in questo caso, ciö € perch& la 
materia colorante del sangue si decompone sulla carta porosa, dando 
origine ad un corpo il quale si ossida con molta aviditä ; questo & 
l' emocromogeno di HoPpE. Ora ogni molecola che si ossida a spese 
dell’ ossigeno dell’atmosfera divide, secondo lui, la molecola di os- 
sigeno ; questo appunto farebbe l’emocromogeno ossidandosi, e cosi 
si spiegherebbe lo sviluppo dell’ 0zono che colora in azzurro la carta 
di guaiaco. — Sarebbe lo stesso della colorazione azzurra dal san- 
gue del :miscuglio di amido e di KI, non che della decolorazione 
dal sangue di una soluzione neutra d’indaco. Anche in questi due 
casi si tratterebbe di una serie di decomposizioni e di ossidazioni ; 
e sarebbe l’ozono, sviluppantesi in questi processi, e non giä l’as- 
siemoglobina, che colorirebbe in azzurro l’amido, e decolorerehbe 
l’ indaco. 

PFLüGER fa anche notare, in appoggio della sua opinione, che 
tutte le sostanze facilmente combustibili le quali , poste in acqua 
alcalinizzata, in presenza dell’aria, non sono bruciate, restano an- 
che nel sangue senza subire quasi nessuna modificazione; tali sono 
per es. il lattato di soda ed il zucechero di uva. 

A. SCHMIDT ha scoperto il seguente notevole fatto; quando si porta 
una goccia di sangue in una soluzione di perossido d’ idrogeno sa- 
turata piü che sia possibile , si vede questo perossido d’ idrogeno 
decomporsi istantaneamente,, producendo una viva eflervescenza: 
Si sviluppa dell’ ossigeno neutro, senza che vi sia nello stesso tempo 
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ossidazione dell’ emoglobina. A questo fatto che A. ScHMIDT eita 
in appoggio della sua teoria, PrLüGER oppone il fatto segueute , 
risultante dalle ricerche di ASsMUTH, inspirate dallo stesso ScnMipr: 
quando s’inietta del perossido d’idrogeno nel sangue di un animale 
vivo, la decomposizione viva di H?O? non ha pi luogo, 1’ animale. 
non ne risente nessun danno e ciö anche quando la quantitä di 
H°O? iniettata & sufliciente per sviluppare 115 centimetri cubi di os- 
sigeno. Da questo fatto notevole PFLÜGER conchiude che il sangue 
vivente non esercita sul perossido d’idrogeno una azione catalitica 
piü intensa di quella di molte altre sostanze, e che immediatamente 
dopo l’uscita del sangue dalla vena, si sviluppa un prodotto di de- 
composizione, il quale effettua la catalisi con una energia eccessiva, 
La causa della catalisi non sarehbe donque l’ozono del sangue, seb- 
bene questo prodotto di decomposizione ancora ignoto. 

Da ultimo PFLüGER eita anche, in appoggio della sua opinione, i 
seguenti fatti, i quali emanano in parte dalle ricerche dello stesso 
SCHMIDT: il siero, il plasma, il sangue, sottraggono molto rapida- 
mente l’ozono all’aria ozonizzata ; l’ossigeno del sangue puö es- 

sere estratto con la pompa e non dä reazione di 0zono; se si fa 
 passare a traverso il sangue o una soluzione di globulina, durante 
pareschie ore, dell’aria ozonizzata, \’0ozono di quest’ aria viene in- 
teramente assorbita dal sangue, di guisa che le bolle di gas che si 
sviluppano non danno piü reazione di 020n0, essendo questo jmme- 
diatamente fissato per servire alla ossidazione degli elementi del 
sangue ; l’ozono che passa attraverso il sangue lo modifica e lo di- 
strugge, ne ossida totalmente le’materie albuminoidi, scioglie ı glo- 
buli, distrugge a poco a poco interamente la materia colorante. 

La dottrina dell’ ozonizzazione dell’ ossigeno dalla emoglobina non 
sembra dunque piü sostenibile, e possiamo ammettere con PFLÜGER 
che.& nello sialo di ossigeno ordinario che l' ossigeno e fissato 
dalla emoglobina dei globuli del sangue, e che non si trova mello 
stato di 020n0 in nessun punto del torrente circolatorio. 

L’ossigeno sarebbe ozonizzato solamente nei tessuti? Secondo 
PFLÜGER, ciö non sarebbe impossibile, ma non € dimostrato. 

Che ufficio ha l' ossigeno nell’ organismo? — Il sangue vivente 
non si comporta in una maniera. indifferenle rispetto all 0s$i- 
geno e possiede in proprio una debole respirazione inlerna, vi 
si producono dei processi di ossidazione continui. secondo € dimo- 
strato dalle esperienze seguenti : 1. Del sangue arterioso vivente, 
mantenuto alla temperatura del corpo, non tarda a prendere un co 
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lorito sempre piü scuro,, vale a dire tende a diventare venoso; @ 
questo fatto si produce non solamente quando il sangue si trova 
nell’ arteria vivente, ma ancora quando € posto in un bicchiere @ z 
sottratto completamente alla influenza dell’aria. In quest’ ultimo caso 3 
non & in contatto con nessun altro tessuto animale ; € dunque esso 
stesso che deve far passare l'’ossigeno libero in uno stato di com- 
binazione piü intima. Se questo sangue estratto dall’ arteria viene 
immediatamente raffreddato a zero si constata che conserva lasua 
colorazione rosso chiaro ; allora il freddo ha impedito ai processi 
di ossidazione di prodursi, o almeno li ha considerevolmente ralses 
lentati (PFLÜGER), — 2. Allorquando, per mezzo della pompa a mer- 
curio, si sottrae l’ossigeno al sangue arterioso, la quantitä di que 
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:sto gas che si ottiene & tanto mageiore quanto piü presto & stata 
‚fatta la operazione. Cosi per mezzo del processo di PFLÜGER, Col 
quale l’operazione non dura piü di 1 a 2 minuti, si estraggono dal 
‚sangue arterioso 16,9 per 100 di ossigeno (a zero ed alla pressione 
ımercuriale di 1 metro ) ; mentre, per mezzo di processi piü lenti 
‚se ne estraggono 15,3 per 100 (a zero e ad 1 metro di pressione 
ımercurjale ). — 3. Nel sangue asfittico si trovano in maggiore quan- 
‚titä materie facilmente ossidabili (sostanze cosi dette riduttrici, prov- 
'venienti da tessuti) ; ciö @ stato dimostrato da A. ScHmMiDT. Se in 
‚questo sangue, il quale non contiene che traccie di ossigeno, se ne 
'introduce artificialmente e si agita, si vede questo ossigeno scom- 
‚parire molto rapidamente, mentre CO? non si sviluppa che molto 
lentamente. Il sangue arterioso mostra pochissimo questi fenomeni, 
'jl che autorizza a dire che nel sangue venoso (ed il sangue asfit- 
'tico non € altra cosa), esistono piü sostanze riduttrici che nel san- 
‚gue arterioso ; in quest’ ultimo, queste sostanze riduttrici sono state 
‚gia rapidamente bruciate dall’ossigeno. 

Ma questi processi di-ossidazione che hanno luogo nel sangue vi- 
vente sono minimi ; ciö & stato chiaramente dimostrato da PFLÜGER, 
‚oppostamente ai dati di EsTOR e SAINT-PIERRE e a quelle di Hoppr- 
‚SEYLER. Il paragone fatto del colore del sangue nelle arterie pros- 
'sime al cuore ed in quelle lontane da quest’ organo , non che le 
‚analisi gazometriche differenziali piü esatte , hanno dimostrato che, 
‚in quando il sangue circola nelle arterie, non presenta, nei varii 
‚punti dei suo percorso, relativamente alla sua riechezza in ossigeno, 
nessuna differenza apprezzabile. , 

Respirazione dei tessuti. — E nella circolazione capillare che 
scompare in massima parte l’ossigeno del sangue, e si sviluppa in 
abbondanza l’acido carbonico. Qui si presentano le questioni se- 
‚guenti: 1. L’ossidazione, che ha per risultato la formazione di acido 
‚carbonico , ha luogo nei capillari stessi 0 nei tessuti, vale a dire 
nelle cellule ? — 2. Ammettendo che abbia luogo nelle cellule, l’os- 
'sigeno passa direttamente dalla cellula nel sangue , oppure questo 
‚passaggio avviene diversamente, per mezzo di qualche- sostanza, 
per es. di una specie di fermento? Secondo le ricerche di PFLÜGER, 
‘@ molto probabile che questi processi di ossidazione, che hanno per 
risultato la scomparsa dell’ ossigeno e la formazione di GO?, abbiano 
Juogo non nel sangue stesso, ma nei tessuti. 

Per farlo comprendere , PFLÜGER fa osservare quanto & grande 
la quantitä di ossigeno che, sotto la influenza di una debole forza 
di pressione , penetra per via di diffusione nel plasma, attraverso 
la parete dei capillari, ricevendone il plasma in ogni momento al- 
‚meno 58 volte piü di quello che riceverebbe se fosse saturato. Si 
comprende dunque che la minima variazione della pressione del- 
l’ossigeno nei tessuti deve esercitare immediatamente una influenza 
‚molto forte sulla velocitä della corrente dell’ ossigeno verso questi 
‚tessuti. Ora questa tensione dell’ossigeno dei tessuti sembra quasi 
nulla, il che risulta giä da questo fatto , cio@ che nessuno ha po- 
‚tuto scoprire in essi la presenza di questo gas. Aggiungasi a ciö la 
disposizione eminentemente favorevole che presenta !’ organismo per 
la diffusione dell’ ossigeno ; basta considerare 1’ immensa superficie 
‚che presenta il sangue, (distribuendosi attraverso il corpo in milioni 
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(8 milioni, secondo i calcoli di VIERORDT) di canali (capillari) in- 
finitamente sottili, nello stesso tempo che le sue particelle sono in 
un movimento continuo, e la sua superficie si rinnova per conse- 
guenza ad ogni istante ; basta ancora riflettere alla hrevitä ecces- 
siva, quasi nulla, del cammino che la corrente di diffusione deve 
percorrere , ed alla rapiditä con cui le cellule extra-vascolari fis- 
sano l’ossigeno , per produrre sostanze nelle quali l’ ossigeno ha 
perduto completamente la sua tensione , invece di trovarsi , come 
nell’ emoglobina, nello stato di dissociazione. 

La tensione dell’ossigeno non essendo affatto elevata nei globuli 
sanguigni, ed essendo quasi nulla nei tessuti, l’uscita dell’ossigeno 
fuori del sangue deve dunque avvenire, secondo le considerazioni 
precedenti, con una forza molto possente. 

Vi sono anche altre osservazioni le quali tendono a fare ammet- 
tere che le ossidazioni avvengono nelle cellule: oltre certi fatti di 
fisiologia comparata (respirazione deeli organismi inferiori, unicel- 
lulari, per conseguenza privati di sangue, ecc.), citeremo ancora 
certe osservazioni, fatte sugli animali superiori, e secondo cui i 
muscoli, anche in mancanza completa di sangue nei capillari, pre- 
sentano ancora fenomeni respiratorii; ageiungasi a ciö che i movi- 
menti muscolari, necessariamente collegati all’ossidazione, sono an- 
cora possibili nel sangue privato di ossigeno. Da ultimo PFLüGER 
@ STRASSBURG, in un lavoro sulla topocrafia delle tensioni dei gas 
nell’organismo, hanno dimostrato che CO’ era generato in maggior 
parte nei tessuti. Ora l’ossigeno deve esser penetrato lä dove CO? 
prende origine. 

Ma, si dirä, e questa € quasi la sola obbiezione che si possa fa- 
re, le sostanze riduttriei potrebbero diffondersi rapidamente dalle 
cellule nel sangue e lä impadronirsi dell’ossigeno. Allora si dovreb- 
bero fissare nel sangue asfittico almeno tanto grandi quantitä di 
ossigeno quanto nel sangue dei capillari; e ciö non avviene. Infatti, 
secondo PFLÜGER, il sangue asfittico ancora caldo, agitato con 


l’ossigeno, non assorbe che piccolissime quantitä di questo gas, men-. 


tre grandi.quantitä di ossigeno scompaiono continuamente dal san- 
gue dei capillari. L’acido carbonico, che si sviluppa nel sangue asfit- 
tico caldo agitato con l’ossigeno, & anche in quantitä minima. 

Che cosa regola la quantila di ossigeno- che riceve E organi- 
smo?— La quantitä di ossigeno che riceve l’organismo & regolata 
secondo la quantitä che l’organismo ne consuma. Infatti, i globuli 
sanguigni caricandosi, nella respirazione pulmonare , sempre quasi 
della stessa quantitä di ossigeno, debbono, nella’circolazione pulmo- 
monare, assorbire tanto piü ossigeno, in quanto ne sono stati pri- 
vati dippiu, nella grande circolazione, per efletto delle ossidazioni 
che si sono compiute nell’organismo. Ora queste ossidazioni eresco- 
no, per esempio, col lavoro muscolare, come durante la digestio- 
ne, o sotto l’influenza di una bassa temperatura ; diminuiscono In- 
vece in seguito alle emorragie, ecc. CiO fäceva dire a L. MEYER 
che l’emoglobina era il regolalore del consumo dell’ossigeno nel- 


’organismo. Ma questa opinione non & ammessibile. Infatti, egli 


@ fuori dubbio che l’organismo, sia dopo il lavoro, sia dopo il pa- 
sto, ece., riceve piü 0 meno ossigeno, senza che durante questo 


tempo siasi prodotto un cambiamento nella quantitä di emoglobina 
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eontenuta nel sangue. Ed inoltre FINKLER ha dimostrato che per- 
dite molto abbondanti di sangue non esercitano, direttamente e nei 
primi momenti, nessuna influenza sul consumo dell’ ossigeno, @ che 
questo consumo dell’ ossigeno nell’ organismo € assolutamente indi- 
pendente dalla velocitä della corrente sanguigna. 

PFLÜGER ammette che £ !a cellula stessa che regola l inlensitä 
delta corrente dellossigeno, poiche la forza d’impulsione sufliciente 
per la diffusione di questo gas @ estremamente debole. Appena il 
tessuto, per effetto di un aumento dell’ attivitä vitale, ha bisogno 
di una maegiore quantitä di ossigeno, e per conseguenza la pres- 

*sione di questo gas in questo tessuto subisce una diminuzione, quan- 
tungue debolissima, e forse inapprezzabile coi nostri mezzi, tosto 
la eorrente di diffusione dell’ossigeno diventa piü intensa. Cio che 
regola la quantitä di ossigeno che consuma linsieme dell’orga- 
nismo, E dunque la cellula, e non la ricchezza del sangue in 

‚ ossigeno, ne la tensione del sistema aortico, ne la velocilta della 
corrente sanguigna, ne il lavoro del cuore e della respirazione. 

' Tutte queste ceircostanze sono accessorie e subordinate. La loro 
azione combinata € semplicemente al servizio delle cellule, le quali, 
esse, compiono il lavoro organico propriamente detto, pur essendo 
fra loro in un certo stato di subordinazione tale che un gruppo de- 
terminato di cellule, le cellule nervose, esercita una specie di SO- 
vranitä sullintensitä dei processi vitali di quasi tutte le altre. 

Ma come spiegare i processi d’ ossidazione dell’ organismo vi- 
vente, senza ammettere U intervento dell’ 0z20no? L’ opinione di 
PFLÜGER, secondo la quale l’ossigeno si troverebbe nel sangue nello 
stato di ossigeno semplice, e non nello stato di 0ozono, incontra una 
obbiezione, che si presenta naturalmente, vogliamo dire 1’ indiffe- 
renza che presentano la maggior parte degli elementi nutritivi, so- 
pratutto le sostanze albuminose, rispetto all’ossigeno semplice, nella 
temperatura dell’organismo. PFLüGER cerca di risolvere questa dif- 
ficoltä nel modo seguente: 

Secondo lui, non sarebbe l’ossigeno che subirebbe una modifica- 
zione; sarebbe l’ albumina che si modificherebbe penetrando nella 
cellula vivente e diventando cosi parte integrante dell’ organismo. 
« Una molecola d’albumina — egli dice — che nella corteccia grigia 
del cervello concorre alla formazione del pensiero, che nel muscolo 
compie un lavoro meccanico, che nella cellula delle glandole mette 
in movimento i prodotti di escrezione, questa molecola, dico, proVv- 
viene sempre dalla stessa albumina, ma essa ha subito nella cellula 
un certo cangiamento. E la cellula che, assorbendo nella sua or- 
ganizzazione l’albumina alimentare, la fa diventare sperma nei te- 
sticoli, sostanza pensante nel cervello, materia contrattile nel mu- 
scolo. Subito che E penelrata cosi nella cellula, l!albumina perde 

la sua indifferenza rispelto all’ ossigeno semplice; incomincia q 
respirare, a vivere. Infatti tutte queste manifestazioni vitali, ge- 
nerazione, assimilazione, accrescimento, sensibilitä, pensiero, vo- 
lonta. movimento, ecc., rappresentano un lavoro, non degli umori, 
ma della sostanza cellulare. Non vi & che la cellula che dia i se- 
gni della vita propriamente detti; essa sola € vivente, nel vero senso 

‚della parola. L’ albumina del plasma sanguigno & morta nel corpo 

_ vivente, finch& non & diventata sostanza cellulare. | 
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« Ciö che distingue principalmente l’albumina giä assimilata, di- 
venuta sostanza cellulare, dall’albumina alimentare, @ la prodigiosa 
faciltä con cui la prima si decompone. La materia vivente non & sol- 
tanto lacilissimamente decomponibile, si deve anche eonsiderarla come 
in uno stato di decomposizione incessante. Non vi sono mezzi per man- 
tenere indecomposta una particella di sostanza organica vivente, Chi 
(ice vita, dice decomposizione. Non sono forze viventi prodigiosa- 
mente piccole che, agendo in un raggio di luce, provocano gli ef- 
fetti piü potenti nella retina e nel cervello? L’urto piü lesgiero, 
prodotto dalla punta di un ago che passa sopra un muscolo messo 
a nudo, non basta per determinare immediatamente una contrazio- 
ne, con formazione simultanea d’acido carbonico e d’acido lattico 2 
Quanto infinitamente piccole sono le forze nervose viventi capaeci 
d’imprimere un forte impulso ai processi, per conseguenza anche 
alle reazioni chimiche, che avvengono negli organi!» PFLÜGER di- 
stiıngue dunque una sostanza vivente ed una sostanza capace di vi- 
ta; un granello di frumente, un uovo d'uccello deposto, non sareb- 
bero viventi, ma soltanto suscettibili di diventare viventi con l’in- 
tervento del calore e dell’acqua. 

. Se dunque la sostanza capace di vita non puö, ad una tempera- 
tura poco elevata, essere ossidata che dall’ozono, ciö non vuol dire 
che la sostanza realmente vivente, cosi facilmente decomponibile 
e cosi prodigiosamente mobile nella sua tessitura intramolecola- 
re, non possa alla stessa temperatura essere ossidata dall’ossigeno 
semplice, cosi facilmente come la sostanza non vivente lo & dal- 
l’ 0zono. | 

Noi non abbiamo affatto l’intenzione di studiare in tutti i suoi 
particolari la parte cosı imporlanle che ha l ossigeno nell’ orga- 
nismo animale. La vita animale consiste essenzialmente in una = 
combinazione del magsgior numero delle parti del corpo con l’ossi- 
geno. Essa non & altro che un processo conlinuo di ossidazione, 
di combustione, pel quale composti estremamente complessi , for- 
mati sinteticamente nella pianta e penetrati nel corpo animale, vi 
diventano sempre piü semplici, sempre piu ricchi di ossigeno, e 
sono da ultimo eliminati sotto la. forma piü semplice e piüu che sia 
possibile ricca di ossigeno, nello stato di acqua, d’acido carbonico, 
d’acido fosforico, d’acido solforico. La vita animale consiste adun- 
que in una disassimilazione ed in una rinnovazione incessante di 
tutte le parti del corpo, e sotto questo rapporto puö benissimo es- 
sere paragonata ad una fiamma, che conserva la sua forma, men- 
tre le sue parti sono continuamente modificate e rinnovate dall’os- 
sidazione. Bisogna adunque, perche la vita si mantenga, la pre- 
senza incessante di nuovi materiali nutritivi e l’intervento inces- 
sante dell’ ossigeno per bruciarli, la mancanza di quest’ ultimo fa 
morire gli animali a sangue caldo in pochi minuti; ma possono re- — 
stare per settimane senza dei primi. Se gli animali a sangue freddo 
possono continuare a vivere per circa 24 ore (PFLÜGER) senza ri- 
cevere durante questo tempo nessuna traccia di ossigeno, ciö @ per- 
che in essi il consumo dell’ossigeno intramolecolare avviene con una 
estrema lentezza. ' % 

Azione dell’ozono sull’ organismo. — Abbiamo detto che gli el- , 
fetti prodotti dalla inalazione dell’ossigeno non erano diversi da quelli 
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prodotti dall’inspirazione dell’ aria atmosferica ordinaria, e che, in 
ı certi stati patologici in eui si tratta di facilitare la respirazione, l’inter- 
 vento dell'’ossigeno puro non agiva meglio di quello dell’aria atmosferi- 
ı ca. Quanto agli effetti dell’ozono sull’organismo vivente, si sono fonda- 
te su di essi esperienze illusorie, le quali non hanno resistito alla osser- 
'yazione rigorosa edimparziale dei fatti. La sola utilitä che, a rigore, 
potrebbe avere l’ozono, sparso in abbondanza nell’atmosfera, sarebbe di 
(distruggere gli organismi inferiori che provocano le putrefazioni, per 
(conseguenza di purificare l’aria; il che potrebbe forse far considerare 
‚una atmosfera ricca di 0z0no, per esempio l’atmosfera del mare, come 
(piü favorevole alla salute. Ma, o inalato o introdotto nello stomaco 
(acqua ozonizzata), l’ozono non puö arrivare tale e quale nel san- 
sgue; infatti, esso trova sulle mucose sostanze con le quali si com- 
Ibina, il che gli fa perdere il suo carattere di ozono; tutt’al pilı esso 
ıpuö, in presenza di mucose asciutte, provocare su queste, per le 
‘sue forti aflinitä, fenomeni infiammatori, produrre cosi corizza, la- 
ringite, catarro bronchiale. In un’ atmosfera contenente soltanto 1 
(di 0zono sopra 600 a 2000 di aria, piccoli animali (topi, conigli) 
soccombono presentando dapprima un forte eccitamente, poi disturbi 
‚respiratori e fenomeni di collasso (SCHÖNBEIN); l’inalazione di troppo 
‘grandi quantitä di ozono determina nell’uomo violenti sintomi d’ir- 
Iritazione. E supponendo anche che l’ozono potesse arrivare tale e 
quale nel sangne, il che &@ impossibile, non farebbe che distruggere 
‚gli elementi del sangue, e per conseguenza produrrebbe 'sempre ef- 
'fetti nocivi. 

Usi terapeutiei. — Tosto che fu scoperta « l’aria vitale », si cre- 
‚dette di poterne ricavare grandi vantaggi per la terapia, e si fon- 
\darono su di essa speranze spesso stravaganti I progressi compiuti 
mello studio dei rapporti fisiologici dell’ ossigeno con 1’ organismo, 
‚dimostrando che quest’ultimo non prende ossigeno da un'atmosfera 
(molto ricca di questo gas piüı di quello che ne prende dall’aria at- 
mosferica pura, hanno giä teoricamente fatto intravedere la vacuitä 
(di queste.speranze. Un’ aria pura, privata di qualungue mÄiscu- 
\glio nocivo (902050 0 Solido) puo dungue produrre esallamente 
‚gli stessi risullati terapeutici dell’ inalazione dell’ossigeno 

Questo modo di vedere, puramente teorico, & stato pienamente 
‚confermato dall’ osservazione rigorosa ed imparziale. Poco dopo la 
Sua scoperta, l’ossigeno fu usato nelle malattie piu diverse; questo 
‚Primo entusiasmo non tardö a cadere, ed alcuni medici hanno ten- 
tato recentemente di risvegliarlo. Ciö che, a parer nostro, risulta 
dalle loro osservazioni & che l’eficacia dell’ossigeno &, in generale, 
miolto vaga, e molto lungi dal meritare l’importanza che gli € stata 
attribuita. Lasceremo dungue da banda la maggior parte degli stati 
"norbosi che sono stati sottoposti al trattamento dell’ossigeno, con- 
tentandoci di parlare di quelli che sono stati oggetto di molte os- 
servazioni. 

Naturaimente questo medicamento & stato usato dapprima nelle 
affezioni dell’apparecchio respiralorio. L’esperienza ha dimostrato 
che le inalazioni di ossigeno debbono assolutamente essere evitate 
ın tutti i casi in cui esiste un processo infiammatorio acuto, sia 
nei polmoni, sia in qualunque altro organo. 

Nella tisi queste inalazioni si sono per lo piüt mostrate inutili, e 
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talvolta anche hanno fatto aumentare la febbre e provocato emot- 
tisi. Veramente sono stati pubblicati aleuni buoni risultati; ma di rin- 
contro ad un numero grandissimo d’insuccessi, ci pare che i successi 
abbiano bisogno di conferma. In ogni caso, se si vogliono tentare que- 
ste inalazioni, non si dovrä farlo che quando non esisterä nessuna 
disposizione alle emottisi. — In questi ultimi tempi, LEYDEN € Jar- 
FE hanno veduto queste inalazioni di ossigeno produrre buoni risul- 
tati nei casi di processi putridi dei polmoni (bronchite putrida e 
gangrena pulmonare): l’odore e la quantitä degli escreati diminui- 
vano, lo stato generale dell’ infermo migliorava — dicono essi — 
sotto la loro inflnenza. 

L'ossigeno @ stato anche usato molto spesso per combattere i fe- 
nomeni dispnoici e l’accumulo dell’acido carbonico nel sangue. prin- 
cipalmente nel trattamento dell’asma. Pare che per lo piü qui si trat- 
tasse di esacerbazioni di un catarro cronico, accompagnato da cia- 
nosi e da dispnea. Dicesi che l’accesso di dispnea sarebbe stato sop- 
presso, in moltissimi casi, sotto l’influenza di queste inalazioni; in 
altri casi, sono rimaste ineflieaci. Per prenunziare un giudizio, 0C- 
correrebbero osservazioni piü numerose e piü precise. Anche molto 
diverse sono le opinioni emesse sul valore delle inalazioni ossige- 
nate in certi stati asfittici acuti (soffocazione, impiccamento, asfis- 
sia per immersione); in tutti i casi di questo genere, bisognerä evi- | 
dentemente ricorrere prima ai processi ordinari di respirazione ar- 
tificiale, esarä molto raro di avere in questi momenti dell’ossigeno ” 
puro a propria disposizione. 3 

Le inalazioni di ossigeno sono state anche raccomandate per com- 
battere la dispepsia molto pronunziata che sopravviene nel corso 
di certe affezioni croniche, come la clorosi e l’ anemia. Siccome 
questo mezzo & stato molto preconizzato, e non puö produrre nes- 
sun grave inconveniente, si farä bene a provarlo; ma @ dubbio che 
sia piü eflicace del sogsiorno nell’atmosfera pura delle montagne. 

Cirea Tutilitä dell’ossigeno nelle febbri intermittenti, nello scor- 
buto, nel diabete, nelle nevralgie antiche, ed in moltissime altre 
malattie, contro cui & stato anche raccomandato, ci € impossibile 
di formulare un giudizio sullo scarso numero di osservazioni posi- 
tive che abbiamo (1). 





















(1) Le inalazioni di ossigeno furono proposte per la prima volta ed adoperate 
con successo dal nostro Prof. Semmola fin dal 1867 e questa splendida azione cu- 
rativa razionale venne sanzionata piü tardı da molti altri sperimentatori e soprä- 
tutto da due eminenti eliniei il Prof. Jaceoud ed il Prof. Dujardin-Beaumetz. 

Il Prof. Semmola scopri nelle sue antiche e perseveranli ricerche intorno al 
morbo di Bright che sotto l’influenza delle inalazioni di ossigeno diminuiva la” 
quantitä dell'albumina emessa per le urine fino al punto da poter scomparire del 
tutto. Questa & una fra le tante dimostrazioni sperimentali date dall’Illustre me- 
dico di Napoli per provare che la precipua cagione dell’eliminazione dell’albumina 
nel morbo di Bright, consiste precisamente in un difetto di combustione degli albumi- 
noidi proveniente dalla soppressione delle funzioni cutanee: difetto di combustione 
che determina in conseguenza nell’organismo il bisogno di eliminare l’albumina come 
una sostanza eterogenea, prineipalmente attraverso i reni che rappresentano impor- 
tanti emuntoi di depurazione dell’organismo. : x 

Anche nella cura del diabete zuccherino il Prof. Semmola ha raccomandato da’ 
molto tempo le inalazioni di ossigeno che vennero confermate dall'illustre clinico 
francese Prof, Jaccoud e che si trovano in armonia colle ricerche fatte su questa 
malattia da Pettenkofer e Voit. Le inalazioni di ossigeno sono state adoperate 
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Dobbiamo ancora ricordare l’uso che & stato fatto delle inalazioni 
di ossigeno, specialmente da DEMARQUAY , nelle malattie chirurgi- 
«che. Egli le raccomanda sopratutto negli individui indeholiti , con 
‚;piaghe suppuranti ed icorose. Hanno — secondo lui — per risultato 
di attivare l’appetito, aumentare le forze, e di far volgere la ma- 
lattia alla guarigione. Ha visto anche, mettendo ulcere « atoniche » 
iin contatto diretto con l’ossigeno , prodursi una viva reazione ed 
‚una tendenza alla eieatrizzazione. Questi risultati debbono confer- 
ımarsi e mettere il mezzo proposto da DEMARQuUAY al disopra degli 
saltri metodi proposti per lo stesso scopo? Non sapremmo dirlo. 

Quanto al valore dell’uso dell’ozono, il quale in questi ultimi 
tempi € stato oggetto (specialmente da parte di LENDER) di vive 
waccomandazioni contro gli stati morbosi piu diversi, non abbiamo 
ımulla da aggiunsere a ciö che abbiamo detto nella parte fisiologica. 


CAPITOLO V. 
ACIDI ORGANIC ED INORGANICI 


Azione fisiologiea— Alcuni acidi minerali, gli acidi solforico, 
(cloridrico, azolico e fosforico, ed alcuni acidi organici (grassi), 
sspecialmente 1’ acido acelico, presentano, dal punto di vista della 
loro grande aflinitä per gli alcali e per le sostanze albuminose, molti 
caratteri comuni perche sia permesso di aggrupparli in una stessa 
‘classe. Nella prima parte di questo stndio, esamineremo gli effetti 
comuni a tutti questi acidi; nella seconda studieremo partitamente 
‘ciö che ognuno di questi acidi presenta di speciale. Una volta si 
(diceva che gli acidi facevano abhassare la temperatura; ciö €& vero 
‚quanto le dosi amministrate sono tossiche e mortali, ma non quando 
sono moderate e medicinali. Tutti gli acidi esercitano una influenza 
‚quasi simile sulla digestione gastrica. Tutti gli acidi ostacolano 10 
syviluppo dei batterii e la putrefazione; ma i loro effetti sono molto 
ıdeboli, relativamente a quelli della magsior parte delle altre so- 
Stanze antisettiche (BUCHHOLTZ). L’ azione caustica della maggior 
parte degli acidi minerali & tanto possente quanto quella degli al- 
sali caustici. 

Per formarsi una idea chiara degli effetti fisiologiei prodotti da- 
li acidi sull’organismo, & importante distinguere bene l’azione di dosi 
Diccole, diluite, medieinali, da quella determinata da dosi forti e tos- 
siche. Voler conchiudere dall’una all’altra sarebbe cos insensato co- 
ne il voler giudicare degli effetti del forro in dosi medicinali da 
quelli prodotti dal ferro rovente. 


Azione di dosi piccole, fortemenle dilwite. 


Il sapore acido di questi composti dipende da un’azione speciale 
She essi esereitano sui nervi del gusto, poich® possiedono tutti que- 
'sta stessa qualitä. 





‚con splendidi risultati dallo Illustre Clinico Prof. Baccelli nell’ asma ed in tutti 
‚quei casi, in cui si richiede di combattere i fenomeni d’asfissia incipiente. 

‚Nella pulmonite fibrinosa e nelle pulmoniti catarrali il Baccelli usando le ina- 
lazioni d’ossigeno ha salvato molti infermi da morte certa. 

1 Baccelli con le inalazioni di ossigeno ottenne di poter prolungare di parec- 
hie ore la preziosa esistenza del Re Vittorio Ermanuele. L’esimio clinico ha visto 
Migliorare con le inalazioni di ossigeno le neyrosi sostenute da ipoglobulia, 
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Il senso di costrizione che essi producono tutti sulla mucosa della 
bocca e della lingua, puö provvenire dalla sottrazione d’acqua che 
essi fanno subire a questi tessuti; quelli che agiscono piü fortemente 
in questo senso sono gli acidi solforico e foslorico. 

Giä nelle prime vie digerenti, nella saliva e nel muco orale, piü 
tardi nei succhi intestinali, nella bile e nel sacco pancreatico, pie- 
cole quantitä di acido trovano alcali a sufficienza per poter essere 
neutralizzati e trasformarsi in sali. Gli acidi minerali forti possono 
cosi spostare gli acidi deboli contenuti nel succo gastrico e nel 
chimo; cosi l’ acido solforico formerä dei solfati, mettendo in ]i- 
bertä gli acidi dei cloridrati, dei fosfati, dei lattati. Parecchi acidi 
organici, come gli acidi tartrico e malico sono modificati nella loro 
struttura chimica dalla pepsina del succo gastrico e trasformati in 
acido succinico (MEISSNER e Koch). 

Gli acidi prendono una parte essenziale al processo della dige- 
stione gastrica. L’ acido cloridrico libero € un elemento normale 
del succo gastrico segregato dalle glandole da pepsina; pereiö il 
succo gastrico puro, non mescolato con la saliva e con le materie 
alimentari, ha sempre una reazione acida; nell’uomo, contiene 0,25 
per 100 di acido cloridrico libero; nel cane ne contiene 0,3 per 100. 
Questo acido eloridrico scioglie un certo numero di sali i quali sono 
insolubili nell’acqua; aiuta a trasformare in peptone le diverse so- 
stanze albuminose. Queste sostanze non possono essere sciolte che 
dall’acido stesso, Ja cui presenza & indispensabile perche& la pepsina 
possa sviluppare la sua azione speciale. 

L’acido cloridrico & quello che esercita l’azione piü attiva sopra 
questi processi della digestione. Immediatamente a fianco ad esso 
viene 1’ acido lattico, al quale danno origine j lattati provvenienti 
dalla carne, dallo zucchero, dai feculenti, introdotti nello stomaco; 
sotto la influenza dell’acido cloridrico del succo gastrico, questi lat- 
tati si trasformano in celoridrati, e l’acido lattico @ messo il liber- 
ta. Poi vengono gli acidi fosforico e tartrico, i quali agiscono piü 
debolmente sui processi della digestione Gli acidi solforico, nitri- 
co , acetico (?), ossalico , avrebbero un azione quasi o interamente 
nulla (MEISSNER). SCHIFF perö ha trovato che una soluzione di acido 
azotico al 4 per 100 poteva trasformare, in 40 minuti, la fibrina in 
peptone, egualmente bene che una soluzione al 4 per 100 di acido 
cloridrico. Il potere digerente del succo gastrico si accresce sino a 
che la sua aciditä abbia raggiunta un certo grado, diverso per le 
diverse sostanze che si tratta di digerire; cosi per le sostanze al- 
buminose questo grado di acidita & di 0,1 di acido per 100. Al di 
sopra di questo grado, il potere digerente diminuisce, e se la quan- 
tita di acido diventa troppo forte, scompare interamente. Perciö 
quando l’uso degli acidi @ troppo prolungato, 1’ appetito e le dige- 
stioni finiscono per subire disturbi molto notevoli. 4 

Viene naturalmente l’idea che , per effetto di una penetrazione 
troppo prolungata di acidi minerali nell’organismo vivente, gli al- 
cali che vi si trovano combinati ad acidi deboli, per es. all’ acido 
carbonico o all’albumina, dovrebbero portarsi sugli acidi piü forti 
el essere eliminati con le orine nello stato di sali minerali, di guisa 
che non solamente il sangue, ma anche l’organismo intero, dovrehbbe 
allora farsi povero di alcali e di sali. Le esperienze fatte per chia- 
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rire questa questione hanno dato risultati in parte contradittorii. 
BUCHHEIM, GAETHGENS e F. HOFFMANN ammettono che, nell’uomo, 
nei cani e nei piceioni, l’ ingestione di una maggiore quantitä di 
acido non produce l’eliminazione con le orine di una maggiore quan- 
tita di alcali; l’acido attraverserebbe il sangue alcalino senza fissar- 
visi, oppure, arrivato nei reni nello stato di sale, questo composto 
salino si sdoppierebbe in tal modo che l’acido diventato libero pas- 
serebbe nell’orina, mentre la base diventata libera ritornerebbe nel 
sangue. L’ opinione di BUCHHEIM pare che dopo si sia modificata; 
TRACHTENBERG, in un lavoro fatto sotto la sua direzione, e recen- 
temente BUCHHEIM stesso, hanno detto che la penetrazione di un 
acido nel sangue umano doveva sottrarre a queste sangue una parte 
dei suoi elementi basici. Secondo MIiQUEL, sarebbe lo stesso pel ca- 
ne, @e SALKOWSKRI ha osservato negli erbivori (conigli) che un acido 
sviluppantesi nell’organismo (per esempio l’acido solforico a cui da 
origine la taurina, C’H’NSO?, quando € troppo abbondante) si eli- 
minava combinato con le basi, nello stato di sale neutro, e sola- 
mente in piccolissima parte nello stato di acido; sarebbe lo stesso 
dell’acido solforico venuto dall’esterno: abbandonerebbe l’organismo 
in massima parte nello stato di sale neutro. SALKOWSKI © LASSAR 
hanno dimostrato direttamente che, nei carnivori e negli erbivori, 
l’introduzione nello stomaco di acidi minerali diluiti aveva per- ri- 
sultato di far diminuire l’alcalinitä del sangue, e che l’ organismo 
doveva dunque fornire delle basi per neutralizare gli acidi ingeriti. 
Se la differenza nell’alcalinitä del sangue non sembra allora molto 
considerevole, eiö & perch@ non & solamente il sangue, ma l!orga- 
nismo intero, che deve fornire alcali; la perdita in alcali e dunque 
maggiore di quelche sembra a prima giunta. Ma d’altra parte non si 
puö sconoscere che Yorganismo ritiene fortemente l’alcali libero; deve 
adunque possedere un meccanismo regolatore per mantenere, per 
quanto & possibile, l’equilibrio fra gli acidi ele basi; il fatto © che, 
nei cani e nei gatti di SALKOwSKI, la quantitä di acido ingerita fu 
tale che avrebbe potuto bastare‘per rendere acido tutto I animale, 
se l’acido fosse stato assorbito ed eliminato tutto intero nello stato 
di sale. | 

Quanto agli acidi vegetali, WÖHLER ha dimostrato, per un certo 
numero di questi acidi, che dati internamente si combinavano con 
un alcali e ricomparivano nello stato di sali- nelle orine; agiscono 
dunque come gli acidi minerali, assorbendo gli alcali dell’ organi- 
smo. Se questi stessi acidi sono invece introdotii nello stomaco 
nello stato di sali vegetali, allora vengono brueiati nel sangue, tras- 
formati in carbonati, ed eliminati in questo stato. Le osservazioni 
di BERZELIUS e MAGENDIE rendono probabile che gli acidi non co- 
mincino a passare nell’orina, nello stato libero o in quello di sali 
acidi, che allorquando sono stati dati in quantitä maggiore di quella 
che occorre per neutralizzare le basi contenute nel sangue_o_in al- 
tre, parti dell’ organismo. Er 

E piü difieile di sottrarre , per mezzo degli acidi , gli-alcali ai 
carnivori che agli erbivori (GAETHGENS, SALKOWSKI). Ciö provvie- 
ne da che, nel sangue dei primi, gli alcali non esistono in eccesso 
tanto grande quanto nei secondi , e da che questi alcali sono per 
conseguenza piü intimamente fissati. Ma, in queste due classi di 
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animali, il sangue resta sempre alcalino durante la vita, malgrado 
’introduzione delle maggiori quantitä di acido che sia possibile ; 
solo dopo la morte , per elfetto dell’ avvelenamento acuto per un 
acido (per esempio l’acido solforico concentrato), puö manifestarsi 
una reazione acida del sanzue. 

L’azione nociva di piecole quantitä di acido sull’organismo e sui 
diversi organi € stata molto esagerata ; in ogni caso, questi effetti 
nocivi non possono prodursi che allorquando l’uso dell’acido &@ stato 
molto prolungato. Questi effetti, per esempio in seguito alla inge- 
stione prolungata di alimenti troppo acidi , sarebbero i seguenti : 
dimagramento, anemia, pallore della pelle, diminuzione dell’alcali- 
nitä del sangue, distruzione dei globuli rossi. Nelle generalitä sugli 
alcalini, abbiamo giä fatto vedere ]’ importanza di questi composti 
pei processi normali della vita , e per conseguenza non possiamo 
negare che la diminuzione dell’alcalinitä del sangue e dell’ organi- 
smo, in seguito all’uso esagerato degli acidi, non possa dar luogo 
alle alterazioni che qui sopra abbiamo enumerate. Faremo perö no- 
tare che da nulla € dimostrato che questa diminuzione dell’ alcali- 
nitä del sangue sia realmente la causa del dimagramento e dell a- 
nemia. Quanto alla distruzione dei globuli rossi, essa & stata cer- 
tamente osservata in seguito agli avvelenamenti acuti per acido sol- 
forico ; si puö anche produrre la stessa alterazione quando si me- 
scola direttamente un acido col sangue. Ma queste non sono ragioni 
suflicienti per fare ammettere che lo stesso fatto debba manifestarsi 
in seguito alla ingestione di dosi moderate di un acido; e d’altronde 
questo fatto non @ stato mai direttamente constatato. Noi credia- 
mo dungque di dover altribuire il dimagramento e U! anemia in 
questione semplicemente ai dislurbi digestivi, che sono la conse- 
guenza necessaria di un uso esagerato degli acidi. Si @ preteso an- 
che che la tubercolosi si dichiarasse piü spesso nell’anemia per gli 
acidi che in qualunque altra anenıia; ma il fatto € dubbio. 

Relativamente agli effetti prodotti sulla circolazione e sulla tern- 
peratura da dosi medicinali di acidi diluiti, possediamo le ricerche 
giä antiche di BOBRIK e di HERTwWIG; ma le nostre esperienze (Ross- 
BAC ed HOFBAUER) ci obbligano ad essere discordi con questi au- 
tori sopra molti punti. 

BOBRIK pretende che negli animali a sangue freddo gli acidi ace- 
tico, citrico e tartrico, applicati in pennellazioni sulla pelle, o in- 
trodotti nello stomaco o nel sangue, producano interruzioni dei bat- 
titi cardiaci in diastole, un rallentamento di lunga durata delle con- 
trazioni del cuore. Producendosi questo rallentamento anche dopo 
Ja decapitazione degli animali, dopo la sezione o la paralisi dei ner- 
vi vaghi, BOBRIK ne conchiude che deve essere considerato non CO- 
me risultato di un’irritazione riflessa degli apparecchi moderatori, 
ma come la conseguenza di un’azione diretta esercitata sul cuore 
dagli acidi arrivati nel sangue. Questo stesso rallentamento , non- 
che un appiattimento considerevole delle curve del polso, sono stati 
osservati da questo autore sugli animali a sangue caldo e sopra uomini 
a cui aveva amministrato internamente otto grammi di aceto, 0 a 
cui aveva futto fare dei pediluvii all’aceto. In un coniglio , nello 
stomaco del quale aveva introdotto una forte quantitä di acido con- 
centrato, acetico o citrico, ha veduto la temperatura abbassare di 
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2-3 oradi. Gli efletti deeli acidi minerali furono affatto differenti. 
E vero che I’ acido solforico determind , nella rana , interruzioni 
delle eontrazioni del cuore ed il rallentamento della frequenza del 
polso ; ma questi effetti — egli dice — qui non sarebbero piü il ri- 
sultato di un’azione diretta dell’ acido, sibbene di un’azione riflessa 
esercitantesi sui cordoni della midolla spinale e del nervo vago. Gli 
acidi eloridrico, azotico e fosforico, per contrario, amministrati in- 
ternamente, o applicati esternamente, accelerarono o rinforzarono 
i battiti del cuore ; quest’azione , non manifestandosi dopo la. di- 
struzione del cervello e della midolla, non potrebbe essere attri- 
buita ehe ad un’ eccitazione  neryosa centrale. In esperienze fatte 
sopra se stesso e sopra animali a sangue caldo , con questi stessi 
acidi,, BOBRIk vide i battiti del cuore prima accelerarsi e rinfor- 
zarsi, poi rallentarsi. Secondo HERTWIG, in seguito all’amministra- 
zione interna neeli animali a sangue caldo di piccole dosi, diluite, 
di acidi minerali, il polso diventa piü piccolo, piü duro ed un po’ 
piü lento; se € stato usato un acido vegetale, il polso & piü molle, 
piü debole e piü piccolo. Ben inteso che in questi risultati non si 
tratta dell’iniezione direita degli acidi nel sangue. 

Basta gettare. un colpo: d’occhio sopra questi risultati per vedere 
quanto sono inverosimili. Quando si frega la zampa di una rana con 
una goccia di acido acetico, al massimo se quest’acido puö arrivare 
al cuore nello stato di acetato; ora, una quantitä di questo sale molto 
piü considerevole di quella corrispondente alla goccia di acido non 
puö, dopo essere stata introdotta sotto la pelle, produrre nessuna 
azione sul cuore. E poi l’acido acetico provoca, come l’acido sol- 
forico, dolori intensi sul punto d’applicazione. Perche il primo di 
questi acidi farebbe rallentare il polso per azione diretta, mentre 
il secondo lo farebbe rallentare per azione riflessa®? ecc. Le nostre 
esperienze, fatte sopra moltissimi animali, hanno mostrato chiara- 
mente che questi dati erano insostenibili. Abbiamo constatato che 
gli acidi inorganici (acidi sollorico, cloridrico) esercitayano sul cuo- 
re degli animali a sangue freddo la stessa azione dell’acido acetico. 
Ora, tutti questi acidi, applicati sopra o sotto la pelle, non deter- 
minano interruzioni e rallentamento delle contrazioni cardiache che 
a condizione che gli pneumogastrici funzionino ancora; nelle rane 
d’inverno ‚-con nervi vaghi inattivi, e nelle rane atropinizzate , 
non si puö piü in nessun modo, n& per mezzo degli acidi inorga- 
nici, ne per mezzo degli acidi organici, determinare il rallentamento 
del polso. Quando nelle rane si seziona il nervo ischiatico di un 
lato , si possono,, i vaghi essendo attivi, produrre interruzioni 
diastoliche ed il rallentamento del cuore, pennellando la pelle con 
un acido dal lato dell’ischiatico intatto; ma se si fanno le pennella- 
zioni dal lato dove l’ischiatico & sezionato, non si produce piü lo 
stesso effetto. Negli animali in cui queste pennellazioni acide fanno 
rallentare le contrazioni del cuore,, lo stesso effetto si produce 
quando si brucia la pelle con un ago arroventato. Questo rallen- 
tamento dell’attivitä cardiaca & dunque un atto puramente riflesso. 
A tre giovani di 22 a 25 anni, che erano a digiuno (quattro ore 
dopo il pasto), abbiamo fatto prendere quindici erammi di aceto 
forte, diluiti con 90 grammi di acqua, e non abbiamo potuto con- 
Statare in essi la minima modificazione ne della frequenza ne della 
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forza dei battiti del cuore. In un cagnolino di buona salute, del 
peso di quattro chilogrammi, un giorno abbiamo iniettato nello sto- 
maco 85 grammi di aceto forte diluito con acqua ; l’indomani , 60 
orammi di aceto non diluito, senza che ne jl polso ne la tempe- 
ratura abbiano manifestato la minima modificazione , anche dopo 
molte ore; 15 grammi di acido cloridrico , fortemente diluiti, nep- 
pure produssero efletti. 

Noi ammettiamo dunque che gli acidi allungati, in dosi medici- 
nali, hanno in veritä un sapore rinfrescante, ma che negli animali 
sani non fanno abbassare alfatto n& il polso ne la temperatura. Nelle 
nostre esperienze sopra uomini e sopra carnivori, neppure abbiamo 
osservato che le quantitä di acido talvolta molto considerevoli, che 
loro amministravamo, abbiano prodotti fenomeni d’indebolimenio ; 
. lo stato generale si & sempre conservato normale. L’azione degli 
acidi sopra individui affetti da malattie febbrili non © stata oggetto 
delle nostre osservazioni. 

Ma se la quantitä di acido eloridrico diluito, amministrata ad er- 
bivori (conigli), sorpassi la dose di gr. 0,8 per ogni chilogrammo del- 
\’animale , allora si manifesta una forte dispnea, la paralisi della 
respirazione e consecutivamente la paralisi dei cuore; € ciö che 
prova che questa grave alterazione del centro respiratorio e una 
conseguenza della sottrazione degli alcali dell’organismo dagli acidi, 
& che una iniezione di carbonato di soda nel sangue puö salvare la 
vita di questi animali (WALTER). 

Gli acidi, come abbiamo giä detto, passano in massima parte nel- 
l’orina, combinati con un alcali; si vede perö l’orina degli erbivori 
normalmente alcalina diventare acida, ed aumentare l’aciditä del- = 
l’orina dei carnivori. 

Secondo un certo numero di fatti, diventa sempre piü probabile I 
che i sali del sangue,, arrivati nei reni, vi si 'sdoppino , di guisa 
che l’acido liquido passa nell’orina, e la si combina di nuovo par- 
zialmente con le basi. Se vi fosse nel sangue del fosfato o dell’os- 
salato di calcio, questi sali a causa della loro insolubilitä non po- 
trebbero essere eliminati. Si deve dunque ammettere che l’acido fo- 
sforico o l’acido ossalico, da una parte, il calcio, da un’altra parte, 
si eliminano da punti differenti dei canalicoli urinarii, e che il 
fosfato o l’ossalato di calcio che si trovano nell’orina, si sono lä 
solamente ricostituiti nello stato di sali (BUCHHEIM). 

Modificano gli acidi Ja quantitä delle orine? Non & dimostrato. 
Tra eli acidi dell’orina e quelli dello stomaco esiste una specie di 
connessione intima, che risulta dalla osservazione di QUINCKE, Se- 
condo la quale in una donna affetta da dilatazione dello stomaco , 
l’estrazione per mezzo di una pompa, del liquido fortemente acido 
contenuto in questo viscere, ebbe per risultato di rendere le orine 
alcaline, quantungue l’inferna avesse usato una alimentazione anl- 
male; ciö deriva evidentemente da che esiste nell’insieme dell’ Or- 
ganismo animale un certo grado di alcalinitä , mantenuto fisso m 
una certa misura per mezzo delle secrezioni; come alcuni grammi 
di carbonato di soda bastano per rendere alcalina l’orina normal- 
mente acida dell’uomo, cosi pure la sottrazione dell’acido dallo sto- 
maco , la cui quantitä insomma & molto debole , puö produrre lo 
stesso risultato. 
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Azione degli acidi concentrali in forti dosi. 


I terribili effetti prodotti dagli acidi amministrati concentrali ed 
in forti dosi debbono essere attribuiti a parecchie cause; dapprima, 
al fatto che sono avidissimi di acqua; ji tessuti privati della loro 
‚acqua dagli acidi anche moderatamente concentrati, subiscono una 
specie di raggrinzamento; in secondo luogo alla proprietä che hanno 
moltissimi acidi minerali (acido solforico , nitrico , cloridrico) di 
‚coaeulare le sostanze albuminose, e se agiscono energicamente, di 
distruggere completamente queste sostanze, non che le materie gras- 
‚se. Relativamente a quest’azione sulle sostanze albuminoidi, hisogna 
fare una distinzione per l’acido solforico officinale, non che per una 
serie di acidi organici tacetico, tartrico, ossalico, ecc.): e vero che 
questi acidi si combinano con gli albuminoidi , ma senza produrre 
precipitato, anche quando la loro quantitä & considerevole. II pre- 


‚eipitato non si produce che quando si neutralizzano immediatamente, 


per es: per mezzo di un carbonate alcalino, le soluzioni albuminose. 
Sotto la influenza dell’acido acetico,, le materie cornee non [anno 
‚che gonfiarsi e si sciolgono solamente quando si fanno bollire con 
l’acido. L’acido fosforico rappresenta dunque una specie di transi- 
zione dagli acidi inorganieci agli acidi organici, a fianco ai quali 
& messo per la debole energia della sua azione locale. Da ultimo 
un’altra causa degli effetti violenti degli acidi consiste nella loro 
grande affinitä per le basi, che essi tolgono agli acidi piü deboli. 
Tutte queste proprietä degli acidi hanno per conseguenza di rom- 
pere la tessitura molecolare di tutti i tessuti con cui sono messi in 
contatto ; questo effetto & designato coi nomi di cauterizzazione , 
scottatura. carbonizzazione. 

Gli acidi determinano dunque sulla pelle, quando sono applicati 
esternamente, e quando sono ingeriti, sulle mucose orale, laringea, 
esofagea, gastrica,, causticazioni e distruzioni spaventevoli accom- 
pagnate da dolori eccessivamente vivi, per cui collasso generale 
molto notevole, indebolimento enorme del muscolo cardiaco, dispnea 
intensa, vomiti di malerie spesso sanguinolente. La morte accade, 
sia per asfissia (edema della mucosa laringea), sia per perforazione 
dell’esofago o dello stomaeco, indi peritoniti ed accidenti consecutivi. 
Se la causticazione non & stata molto profonda, l’infermo puö so- 
pravvivere; ma @& esposto a lunghe sofferenze, provvenienti per e- 
sempio da restringimenti eicatriziali, ecc. _ 

Gli acidi minerali, mescolati direttamente col sangue, lo coagu- 
lano; l’acido fosforico e gli acidi organici invece lo lasciano fluido, 
per la ragione gia enunuciata. In tutti i casi il sangue prende una 
colorazione scura, i globuli e l’emoglobina sono distrutti completa- 
mente. L. MEYER, PFLÜGER, ZUNTZ @ STRASSBURG hanno dimostrato 
che, quando col sangue si mescola acido fosforico o acido tartrico, 
la decomposizione dell’emoglobina produce un corpo che nello stato 


' nascente, prende un grado piü alto di ossidazione, fissando cosi e- 


nergicamente l’ossigeno del sangue che la calefazione nel vuoto non 
puö piü fare sprigionare quest’ossigeno. Quando si mette un mu- 
scolo in contatto diretto con un acido, la miosina si coagula ed il 
muscolo diventa immediatamente rigido. 

Negli avvelenamenti acuti per gli acidi, quando la morte non & 
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stata troppo rapida, e l’acido ha potuto penetrare nella eircolazione 
si & osservato una degenerazione adiposa del fegato, dei reni, dei 
muscoli (LÖWER), uno stato infiammatorio dei reni, con perdita di 
trasparenza, disgregamento adiposo dell’epitelio e delle divisioni re- 
centi dei nuclei negli interstizii, sopratutto lungo i vasi (LEYDEN e@ 
Munk); da ultimo si @ trovato nell’orina molta albumina, ematina 
ed indicano. Ma anche negli avvelenamenti piü violenti, non si & 
mai constatato che il sangue diventasse acido durante la vita (l’os- 
servazione contraria di SALKOWSKI, fatta sopra un coniglio, avrebbe 
bisogno di essere confermata); invece dopo la morte si @ visto il 
sangue diventare acido a poco a poco. Parecchi autori attribuiscono ° 
questi risultati (degenerazione adiposa degli organi, orine albumi- 

nose) al disgregamento dei globuli sanguigni. L’indebolimento del 

cuore e dei muscoli, ecc., potrebbe, vist9a le grandi quantitä di acido 

assorbite, dipendere da un’azione diretta dell’acido, ma 1’ elemento 

riflesso deve anche avere in ciö una parte essenziale. La tempera- 

tura prova ‚sempre certamente , in simili circostanze , un ahbassa- 

mento considerevole, il quale deve essere attribuito a diverse cause 
(indebolimento cardiaco , abbassamento della pressione sanguigna, 
sottrazione degli alcali al sangue ed ai tessuti, distruzione di un 
gran numero di globuli rossi). 


Traltamento dell’avvelenamento per gli acidi. — Se l’avvelenamento per 
gli acidi concentrati, sopratutto per gli acidi minerali, non & stato com- 
battuto fin dal prineipio con l’amministrazione immediata di antidoti 
appropriati , le distruzioni dei tessuti sono diventate irrimediabili e il 
trattamento non pud piü rivolgersi che a lesioni giä compiute. Pereiö 
in presenza di un avvelenamento di questo genere, non bisognerä aspet- 7 
tare che si sia portato dal farmacista un antidoto scelto, in questo caso, i 
il migliore & sempre quello che si ha immediatamente sotto mano ; ci N 
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serviremo dunque di sapone,, di creta o di cenere ; se non si hanno 
queste sostanze , ricorreremo al latte, all’ albumina, e se non abbiamo 
altro, all’acqua semplice, almeno per diluire l’acido. Tra i preparati far- 
maceutiei, il piü razionale & Ja magnesia caleinata Si ha per regola di 
fare ingerire dell’alcali all’infermo sino a che le materie vomitate abbia- 
no una reazione alcalina. Indi bisognerä combattere con mezzi adatti 
gli aceidenti consecutivi, come i dolori violenti, il collasso, 1' infiamma- 
zione della bocca, dell’esofago, dello stomaco e dell’intestino. 


Uso terapeulico. — Come gli acidi hanno proprietä chimiche e fi- 
siologiche che permettono di aggrupparli, cosi pure hanno proprietä 
terapeutiche comuni, che permettono di farne uno studio generale. 
Studieremo qui appresso le indicazioni generali del loro uso, no. 
tando quali sono quelli che, per compiere queste indicazioni, sonO 
amministrati a preferenza e con magsiore utilitä. Indi, a proposito - 
di ciascuno di questi acidi, studieremo gli usi speciali pei quali sono 
indicati. og B 

E dapprima dobbiamo formolare in modo generale la nostra opi- 
nione sul valore di questi medicamenti, opinione fondata sulle no-- 
stre osservazioni personali e sulla critica comparativa delle varie 
comunicazioni che esistono su quest’ argomento nella letteratura 
medica. Ri 

L’amministrazione degli acidi internamente non presenta a pa 
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wer nostro una ulilita cerla e non produce effelti inconteslabili 
che nei casi che seguono, e per soddisfare alle seguenti indicazioni': 
ll. Per calmare la sete nelle malattie febbrili e non febbrili ; 2. in 
certi stati dispeptici (in questo caso si usa quasi esclusivamente 
IP acido eloridrico ) ; 3.° come antidoti, negli avvelenamenti per gli 
wlcali. In tutti gli altri stati, in cui sono stati anche usati gli acidi, 
la loro utilitä ci sembra illusoria, o almeno estremamente dubbia 
ed incerta. 

Se si tratta di servirsene per calmare la sele, non si dovranno 
wwsare indifferentemente, poiche ve ne sono di quelli, come l’acido 
Solforico e Y’ acido nitrico, che posseggono questa proprietä in un 
orado debolissimo. I piu usati per questo scopo SONO gli acidi fo- 
sforico, acetico, citrico e diversi altri acidi vegetali. L’acido eitrico 
‘© seneralmente preferito a causa del suo sapore piacevole. Si pot "a 
iprescriverlo, come l’acido acetico, invece delle bevande contenenti 
sacido carbonico, in certi casi in cui l’uso di queste bevande deve 
‚essere-evitato , per timore di un’eceitazione troppo viva dell’ atti- 
vita cardiaca, per es. nei casi di emottisi; quando esiste diarrea, 
allorquando i liquidi zuccherini per es. debbono essere lasciati da 
parte, poträ per lo piü permettersi l’uso delle bevande acide. D’al- 
tronde il modo di preparazione di queste bevande & molto semplice, 
iperche consiste nel servirsi di succo di limone. Per l’uso di queste 
'bevande acide vi € una sola controindicazione, ed & l’esistenza di 
una dispepsia con sviluppo esagerato di acidi nello stomaco. 

L’ utilit& degli acidi, sotto una forma medicinale, in certi casi di 
dispepsia & incontestabile. Per questo scopo si utilizzano per 10 piü 
l"acido lattico e T’ acido cloridrico. Nella pratica, si usa quasi esclu- 
siyamente e con ragione ]’acido cloridrico, il quale, dal punto di 
vista fisiologico, @ il piü razionale. Pei particolari, rimandiamo allo 
studio speciale di questo composto. L’acido acetico viene anche 
usato frequentemente nello scopo di facilitare la digestione, ma non 
le che sotto una forma culinaria. 

Se si tratta di utilizzare gli acidi come antidoti , negli awvele- 
namenli per gli alcali, & jnutile dire che non si useranno oli acidi 
solförico 0 nitrico 0 cloridrico ; si sceglierä a preferenza un acido 
inoffensivo per se stesso, per esempio l’ acido citrico o l’ acido ace- 
Kico, i quali si possono anche procurare facilmente (suecco di limone, 
aceto comune). Se ne farä prendere all’infermo sino a che le ma- 
serie vomitate ahbiano una reazione debolmente acida 0 almeno 
neutra. Fey 
__Gli acidi vengono ancora frequentemente prescritti nei casi di 
Drocessi febbrili aculi. Esercitano) essi una influenza apprezzabile 
suj fenomeni febbrili? Possono abbreviare la durata del processo, 
moderare i sintomi? Non abbiamo niente di dimostrato su di cio. 
In questi casi i loro effetti si limitano senza dubbio a moderare la 
sete. Negli stati tifosi, una volta si attendeva dagli acidi, special- 
mente dall’acido cloridrico, una « azione antisettica sulla diserasia 
del sangue » ; ma questa € una pura ipotesi. | 

_ Una volta noi credevamo alla utilitä degli acidi, come antifeh- 
brili, con febbre moderata. corso lento della malaltia, principalmente 
nelle affezioni infiammatorie subacute dei polmoni, sopratutto in pa- 


recchie forme di pneumonite caseosa. Oggi abbiamo modificata que- 
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sta opinione. Certamente la tosse non costituisce come spesso si 
dice, una controindicazione importante per l’uso degli acidi; basta 
farli prendere in un veicolo adatto (mucillaginoso) , per evitare la 
loro azione irritante sulla faringe, e non temere piü allora che au- 
mentino la tosse; ma fare assegnamento su di essi per fare abbas- 
sare la temperatura, € una pura illusione. 

Gli acidi sono stati usati spesso nel trattamento delle palpila- 
zioni cardiache. Presentano allora qualche utilita? Ci sembra molto 
dubbio, ed in ogni caso non & dimostrato. Si farä bene ad astener- 
sene nelle persone clorotiche o anemiche. La loro eflicacia contro 
le palpitazioni che accompagnano le lesioni valvolari puö a parer 
nostro .esser considerata come nulla ; ad ogni modo non & affatio 
paragonabile alla utilitä che si puö ricavare dal semplice riposo del 
corpo e dello spirito. Sopratutto quando le palpitazioni (e le flus- 
sioni arteriose.) si presentano in individui pletorici, sono stali rac- 
mandati gli acidi , in concorrenza coi purganti, col riposo, ecc. E 
probabile che a questi ultimi mezzi sieno dovuti veramente i buoni 
effetti ottenuti. L’acido piü usato in questi casi € l’acido solforico. 

Come ‚stittici, nelle forti emorragie, gli acidi amministreti inter- 
namente non hanno nessuna eflicacia. Le emorragie. leggiere , che 
vengono. cosi spesso trattate cogli acidi, si arrestano anche senza 
di essi. Per questo scopo gli acidi piü in uso sono I acido solforico 
e l’acido acetico. | 

Nei casi di sudori esaurienti, Yutilitä degli acidi, se pur esiste, . 
& in ogni caso molto insignificante. Nei sudori dei tisici, la loro 
efficacia & tanto incerta, che non & permesso di contarvi. 

L’uso esierno degli acidi, specialmente come caustici, sara stu- 
diato a proposito. di cascuno di essi. 

Le generalitä che precedono ci permetteranno di evitare, nello“ 
studio degli acidi in particolare, le ripetizioni inutili. 


"ARTICOLO 1. 
ACIDI MINERALI. 


I: Acıno soLrorıco. — Bisogna distinguere: 1. L’acido solforico idrato, 
SO'H?, corrispondente all’acido solforico rettificato oflieinale, che ne con- 
tiene 98 per 100, e all’ acido solforico del commercio, che ne contiene 
92 per 100. E un liquido incolore, di consistenza oleosa ; cristallizza &° 
0°C.; & fumante a 30'C., ma non alla temperatura ordinaria ; assorbe 
con una grande aviditä l’acqua dell’atmosfera; mescolato con l’acqua, pro- 
duce uno sviluppo considerevole di calore. —. 2. L’acido piro-solforico 
o fumante, S’O‘H?, che nasce dalla unione,, molecola a molecola’, del 
precedente con 1’ acido solforico anidro (SO®) e che corrisponde all’ acido 
solforico fumante offieinale, o acido di NORDHAUSEN. E un liquido piü 0 
meno giallastro, fumante alla temperatura ordinaria. 


x 


Azione fisiologiea — L' acido solforico e um elemento costante 
dell’ orina dell’ uomo e degli animali; provviene dai solfati ingeritt 
con gli alimenti, ma sopratutto dalle sostanze albuminose solfure@ 
degli alimenti e dei tessuti; il solfo. di queste sostanze si ossida nel- 
Vorganismo e si trasforma. in acido solforico. Come l’urea, puö es 
sere considerato come uno dei prodotti terminali delle metamorfo 
delle materie azotate; perciö nel maggior uumero dei casi, si V 
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la quantitä .di acido solforico contenuta nell’orina aumentare e di- 
minuire con quella dell’ urea. Secondo KUNKEL, 60-70 per 100 di 
solfo contenuto nell’ albumina degli alimenti passano nello stato di 
acido solforico e di solfato; 30 per 100 solamente entrano in altre 
combinazioni (acido iposolforos0, cistina, composto rodanico, acido 
taurino e tauro-carbonico, solfamido-sarcosina, acido etersolforico 
di derivati del gruppo benzolo) (SCHMIEDEBERG, SALKOWSKI, SCHULT- 
ZEN , BAUMANN). 3 per 100 del solfo che si trova nella bile sono 
anche nello stato di solfato. \ 

L’ acido solforico allungalo ed in piccola quanlita si oppone 

‘(0,66 per 100) allo sviluppo dei batterii ed impedisce (0,62 per 100) 
Ja loro moltiplicazione (BUCHHOLTZ); in questo stato di soluzione e 
dunque antiputrido. Preso internamente, sviluppa un sapore acıido, 
rinfreseante; arrivato nello stomaco, passa nello stato di sale alca- 
lino, o di composto albuminoso € si assorbe in parte. 

Non si puö attribuire all’acido solforico una influenza favorevole 
sull’ appetito e sulla digestione. Non ha azione sul cuore e sulla 
temperatura Compare nelle orine nello stato di solfato. 

Se se ne prolunga troppo l' uso, ne risulta una diminuzione del- 
l'appetito, disturbi digestivi, eruttazioni acide; sopravviene la diar- 
rea, conseguenza dello syiluppo di solfati alcalini nello stomaco,; 
questi solfati si assorbono diffiecilmente, arrivano nell’intestino e 1ä 
producono i loro effetti caratteristici Si & detto che l' acido solfo- 

_Tico, cosi amministrato, molto allungato ed in piccole dosi, poteva 
far prendere al sangue una colorazione piü scura ; ciö ci sembra 
molto dubbio. : 

L’acido solforico concentrato ed ingerito in quanlita considere- 
vole, produce effetti caustici estremamente intensi; questi effetti sono 

- la conseguenza della proprietä che possiede quest’acido in grado emi- 
nente, di sottrarre l’acqua ai tessuti, di distruggere le materie al- 
buminose, grasse e cornee. Una causticazione legeiera produce sulla 
pelle cociore, una contrazione dei vasi e pallore, poscia infiamma- 
zione; sulla mascose, produce raggrinzamento, colorazione bianco-gri- 
siastra, per effetto della coagulazione dell’ albumina nelle cellule. 

Una causticazione piü energica distrugge l’epidermide, trasforma 
lo strato cutaneo superficiale in una massa dura, pergamenacea, di 
un colore bruno caratteristico,, 0 da alle mucose 1’ aspetto di una 
pappa molle, grigia, cosparsa di macehie sanguigne nerastre. Nelle 
causticazioni piü intense, tutti i tessuti in realtä sono bruciati; sono 
divenuti friabili, neri come carbone, e@, nel fatto, il carbonio delle 
molecole & stato messo a nudo per effetto della scomparsa degli al- 
tri atomi, precisamente come in una vera carbonizzazione ()). 


(1) I prodotti chimici, che risultano dalla scomposizione dei tessuti sottoposti al- 
Uzione dell’acido solforico sono poco conosciuti. Il Mulder afferma che nei tessuti 
distrutti dall’acido si trovano, oltre all’acido solforico libero, solfato d’ammoniaca 
ed acido urico. 

Si sa ancora poco della forma, nella quale l’acido solforico, introdotto in gran 
Quantitä nello stomaco, penetra nel sangue. 

Buchheim e Mannkopf negano assolutamente che l’acido solforico possa trovarsi 
liberamente nel sangue di un uomo vivo, 

Le ‚osservazioni di Valcker e di Casper sono combattute da Mannkopf, ritenen- 
do la reazione acida del sangue di uomini morti per solforismo per un fenomeno 


NOTHNAGEL e RossßAcH. — Mat. med. ‚37 
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Uso terapeutico. — A ciö che giä abbiamo detto nelle generalitä 
aggiungiamo qui Che GENDRIN ed altri autori hanno raccomandato 
l"acido sollorico per combattere le eoliche di piombo ed anche per 
prevenire l’avvelenamento saturnino eronieo. Questa opinione non 
ha potuto essere confermata da osservatori molto seri, specialmente 
da TANQUEREL. — Si & detto anche che l’aeido solforieo mescolato 
in dosi progressive, all’ acquavite , poteva combattere la tendenza 
all’abuso degli aleoolici, ma il fatto non & dimostrato. Questa pra- 
tica per altro non & senza inconvenienti, poich®, se Ja quantitä di 
acido & troppo forte, puö contribuire a produrre disturhi digestivi, 

Esternamente, l’acido solforico diluito uon serve a nulla; l’acido 
concentrato € usato, ma molto di rado, come caustico ‚ per distrug- 
gere le teleangettasie, le iperplasie eutanee, ma ordinariamente gli 
si preferisce l’acido nitrieo. L’acido solforico pud essere utilizzato 
come agente disinfellante, purche perö le sue proprietä caustiche 
non sieno una controindicazione pel suo uso. 

Dosı 2 PrePArRATI. — La farmacopea tedesca ammette quattro gradi di 
concentrazione di quest’ acido : 1. Acido solforico del commercio. Peso 
specifico: 1,830—1,833. Concentrazione:' 91,893, 1 per 100.— 2. Acido 
solforico rettificato o puro, acido solforico' propriamente detto. Peso spe- 
cifico : 1,840. Concentrazione : 98,5 per 100. — 3. Acido solforico di- 


.. a 


luito. Peso specifico: 1,113—1,117, 1 p. del precedente su 5 p. d’acqua - 


distillata. -—- 4. Acido solforico fumante, vitriuolo di Nordhausen. Peso 
specifico : 1,860—1, 900. Per uso interno, non si prescrive che l’acido 
solforico diluito, 5 a 25 gocce, fortemente diluite con acqua, o in un 
veicolo mucilaginoso (0,25-1,0 pro, dosi ; 5,0 pro die). Ma ragionevol- 
mente gli si preferiscono altri acidi, specialmente gli aeidi organici. 

9. Mistura solforica acida. Elisire acido di Haller — 1 parte di ac. 
solf. puro, sopra 3 p. d’alcool di vino rettificato, Il miscuglio di questi 
due liquidi produce etere. Nellä preserizione di-questo preparato, biso- 
gna considerar meno la sua azione eceitante quanto il vantaggio che ha 
di disturbare un po’ meno la digestione. — 5 a 20 gocce (0,1—0,5 pro 
dosi, 2,5 pro die). 

6. Tintura aromatica acida. — Si prepara come la tintura aromatica 
ordinaria , salvo 1’ aggiunzione di 2 p. d’acido solforico per 50 p. di 
alcool. Usata come i preparati sopradescritti, specialmente quando esi- 
stono nello stesso tempo disturbi digestivi. 

7, Mistura vulmeraria acida — 1 parte di acido solf. diluito, 3 p.di 
alcool diluito, 3.p. di miele, 6 p. di. aceto comune. Preparato comple- 
tamente irrazionale. Usato esternamente, nei casi di eontusione, di rado 
puro, per lo piü mischiato con l’acqua. 

II. Acıno nırrıco.— L’acido nitrico, NO®H = NO?-OH, che si ottiene 
con la distillazione di pesi eguali di. azotato di potassa e d’acido solfo- 


cadaverico; giacchd egli constatd la reazione alcalina del sangue nell’uomo vivente 
avvelenato da acido solforico... ee ® ‘ 

Il Mannkopf spiega l’aumento dei solfati, nelle urine in simili casi per l’assor- 
bimento dei solfati formatisi nello stomaco. 


2, 


Sulle alterazioni, che provocano negli organii solfati eircolanti nel sangue, hanno 


fatto un pö di luce lo osservazioni di Munk, Leyden, Mannkopf, Wyss. Nei reni 
si determina una. vera flogosi e durante la vita si rinvengono nelle urine cilindri 
fibrinosi ed albumina in gran copia. 


Lo Smoler trovö in gnattordiei casi una sola volla albuminuria (Viener mediein 


Halle 1861). 
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‚rico, & un’ liquido incolore ‚che fumica fortemente all’aria, di, odore 
‚piceante, molto avido di acqua ; la farmacopea ne distingue tre forme. 
IL’ acido azotico, detto fumante, che ha l’azione pi energica, & una so- 
Iuzione di acido iponitrico. (NO®) :nell’ acido nitrico. Come l’acido solfo- 
‘rico, }’ acido nitrico scioglie la maggior parte dei metalli, ed e un pos- 
‚sente agente d’ ossidazione. 

Azione fisiologica. — In dosi piccole e diluite , si comporta nel- 
lorganismo come l’acido solforico, solamente dicesi che calmi meno 
la sete, disturbi piü la digestione e produca effetti diuretici piü no- 
tevoli (9). 

*  Concentrato-e in forti dost, coagula le materie albuminoidi; ma 
quando & in eccesso, le scioglie, producendo, uno sviluppo di gas; 
il liquido giallo che risulta da questa dissoluzione, abbandona, con 
l’evaporazione, un acido conosciuto col nome:di acido xantoproteico. 
Quest’acido rappresenta una polvere sialla, insolubile nell’ acqua e 
“ nell’aleool; si produce anche. sempre che si trattano con l’acido ni- 
trico molte altre sostanze azotate. Questo prodotto ‘di decomposi- 
" zione comunica alla pelle che & stata messa.in contatto con l’acido 
nitrico una colorazione gialla caratteristica. Le ferite provvenienti 
dalla causticazione con l’acido nitrico sono piü profonde di quelle 
prodotte dall' acido solforico ; gli aceidenti consecutivi all’ ammini- 
strazione interna sono gli stessi (gastroenterite, .ecC.). L’inalazione 
dei vapori di acido nitrico produce un’irritazione violenta delle mu- 
_cose del laringe e dei bronchi, con tosse, dispnea, ed anche infiam- 
mazione ed edema dei polmoni. 


Uso terapeulico. — Parlando delle indicazioni degli acidi , nelle 
generalitä, abbiamo raramente fatto menzione dell’acido nitrico; ciO 


@ stato perche, per compiere queste. indicazioni gli altri acidi sono 
piü razionali di esso. Vi & perö un genere di affezioni contro cui 
l’acido nitrico, sopratutto in combimazione con l’acido cloridrico (ac- 
qua regia), @ stato usato Spesso recentemente, dapprima da SCOTT 
e Thompson ; intendo parlare di. certe malattie del fegato. Fisiolo- 
gicamente non si spiega l’utilita di quest’acido in questi casi. Que- 
sta utilitä per altro & stata negata da parecchi osservatori, per e- 
sempio da BAMBERGER, mentre altri (HENocH, FRERICHS) hanno cre- 
duto di ammetterla. L’acqua regia, data internamente 0 in forma 
di bagni generäli o di pediluvi, od anche in forma di fomentazioni 
sulla regione epatica, si sarebbe dunque mostrata utile nell’itterizia, 
tanto nell’itteriziä dipendente da un’epatite cronica (cirrosi del fe- 
gato) quanto nell’itterizia catarrale semplice , a corso lento, e ciö 
quando molti altri medicamenti erano giä stati usati inutilmente, 
L’esperienza ci dirä quali sono le circostanze speciali in cui lacqua 
regia puö essere usata nellitterizia con probabilitä di successo, si- 
nora non sappiamo nulla di certo. Secondo FRERICHS, i buoni risul- 
tati ottenuti dall’uso interno dell’acqua regia provverrebhero forse, 
almeno in parte, dall’azione esercitata dall’ acido sulla mucosa ga- 
stro-duodenale rammollita, e dall’ influenza (riflessa) prodotta dagli 
alimenti acidi sulla secrezione biliare. 

Esternamente, si usa l’acido nitrico, sopratutto il fumante, come 
caustico energico, nel trattamento dei condilomi, delle escrescenze 
cutanee, delle ulcerazioni lupose © fagedeniche ; oltre a ciö come 
acqua da medicatura, nei geloni, nelle ulcere putride. 
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Dosı E PrEPARATı. — I gradi di concentrazione ammessi dalla farmaco- 
pea sono i seguenti : 1. Acido nitrico propriamente dello. Peso specifi- 
1 yayr le f ” 1 . : 
co: 1,185. Concentrazione : 30 per 100 d’acido anidro, — 2. Acido ni- 


trico dilwito. Acido nitrico ed acqua distillata, parti eguali, Peso speei- 
fico: 1,086—1,089. — 3. Acirlo nitrico del commercio, acqua forte. Peso 
specifico : 1,323—1,331. Concentrazione : 50-52 per 100. — 4, Acido 
nitrico fumante. Colore giallo rossastro. Sviluppo all’aria di vapori rossi, 
Peso specifico: 1,520-1,525. 

Internamente, 5 a 20 gocce pro dosi (0,25, 1,0 ; 5,0 pro die) in so- 
luzione in un veicolo mucilaginoso. 

Esternamente, come caustico, & applicato, concentrato, con un piecolo 
pezzo di legno o con un pennello. 

Come acqua di medicatura, come collutorio, soluzioni a 0,2 per 100 
Per bagno generale, si aggiungano all’ acqua del bagno 50 a 150 gram 
mi di acido ; per piediluvio, 40,0--50,0. 

5. Acido cloridro-nilrico. Acgua regia. — 1 parte d’acido nitrieo e 3 
parti d’acido eloridrieo. Come l’acido nitrico puro, nell’itterizia. 

6. Pomata ossigenata. — 50 p. di sugna, 3 p. di acido nitrico. Inte- 
ramente inutile. 

III. Acıno cnorıprıco — L’acido cloridrico , CIH , si ottiene versando 
acido solforico concentrato sopra cloruro di sodio. E un gas incolore , 
fumante all’aria, di odore piccante. L’acqua a 0°C , ne assorbe 500 
volte il suo volume; a 15°C. ne assorbe 450 volte il suo volume; cosi 
carica di acido cloridrico, rappresenta un liquido incolore, molto acido, 
che & designato comunemente col nome di acido cloridrico. L’aeido elo- 
ridrico del commercio, offlieinale, contiene 30-33 per 100 di gas; l!a- 
cido eloridrico puro , oflieinale , ne contiene 25 per 100. Quest’ ultimo 
non forma nessuna nube all’aria. 


Azione fistologica. — Giä abbiamo detto nelle generalitä quale & 
la proporzione di acido cloridrico libero che esiste nel succo ga- 
strico, come elemento costante ed essenziale. Questo acido non 
provviene senza dubbio dalla decomposizione dei cloruri alcalini 
ingeriti con gli alimenti; infatti esso si sviluppa nello stomaco per- 
fettamente vuoto, sotto l’influenza, per esempio, di una semplice 
irritazione meccanica della mucosa gastrica; deve dunque formärsi 
nelle cellule a pepsina, in seguito alla decomposizione del eleruro 
di sodio del sangue. Mentre l’acido cosi formato arriva nello sto- 
maco nello stato libero, il sodio divenuto libero ritorna ne] sangue 
e, subito dopo, & versato, col succo pancreatico alcalino nel canale 
intestinale; la, l’acido e l’alcali s’incontrano nuovamente,, si com- 
binano insieme,, il che fa che il contenuto salino dell’ organismo 
non ne prova insomma nessuna modificazione. Esiste adunque una 
connessione molto intima fra lo sviluppo degli acidi nello stomaco 
e l’eliminazione degli alcali col succo pancreatico (MEISSNER). 

L’acido cloridrico compie, nel processo della dieestione, un uflicio 
molto importante: assicura la dissoluzione di molti elementi nutri- 
tivi, anche delle ossa, delle cartilagini e dei tendini, sciogliendo 


‚ completamente i loro sali (carbonato e fosfato di calce ) insolubili 
nell’acqua, e privando le materie collogene della loro facoltä di ge- 


latinizzarsi. Basta 0,'1 per 100 di acido eloridrico per far subire 


alle sostanze albuminoidi che arrivano nello stomaco , sopratutto 


all’albumina muscolare, una modificazione che le rende solubili ne- 
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»li acidi, per trasformarle in parapeptone o sintonina-acidalbumina; 
„uoö anche solo, senza l’aiuto della pepsina, far passare allo stato 
li peptone una parte delle sostanze albuminoidi; l’azione simultane a 
\lella pepsina naturalmente ha per risultato di affrettar molto que- 
sta trasformazione. L’azione peptonizzante della pepsina stessa di- 
„ende dalla presenza dell’acido, e scompare sempre appena questo 
acido faccia difetto ; la stessa quantitä di pepsina puö, con l’ag- 
»iunta di una nuova quantitä di acido libero, essere sempre man- 
senuta idonea a digerire nuove quantitä di albumina. Come & noto, 
44 spiegano questi processi supponendo la formazione di un clori- 
irato di pepsina, il quale, durante l’atto della digestione, lascerebbe 
sviluppare acido cloridrico nello stato nascente sulle sostanze al- 
Juminose,, e determinerebbe cosi in queste sostanze uno sdoppia- 
mento di natura idrolitica. I peptoni sviluppati in questo modo non 
»otendo piü essere coagulati, n& con l’ebollizione, ne dagli acidi 
minerali, ne dai sali metallici, e diffondendosi nello stesso tempo 
molto piu facilmente attraverso le pareti gastriche, ci forniscono 
jacilmente un’idea della potenza digestiva dell’acido cloridrico. Ma 
»erche& questaacido possa agire in questo senso, bisogna che la sua 
droporzione, nel succo gastrico, non si elevi, in media, al disopra 
ii 0,1 per 100; una proporzione troppo forte sopprimerebbe il po- 
‘ere digestivo del succo gastrico, tanto facilmente quanto l’aggiunta 
lH un eccesso di alcali e la saturazione consecutiva degli acidi. 
 Nello stato normale, a misura che il contenuto alcalino depli ali- 
nenti aumenta, la secrezione acida delle cellule a pepsina cresce 
anche nelle stesse proporzioni; di guisa che tutto qui rimane nel- 
’ordine; ma se, come nelle malattie od in seguito ad una prolun- 
sata privazione di cloruro di sodio. la produzione dell’acido gastrico 
nisce per esaurirsi, o se anche l’ingestione di una quantitä troppo 
srande di alcali ha neutralizzato T’acido libero dello stomaco , al- 
‘ora si puö per mezzo dell’acido cloridrico, venire in aiuto del pro- 
cesso digestivo, badando solamente a non introdurre una quantitä 
‘roppo grande di acido. 

Ritardando T’ acido cloridrico (soluzione a 0,066 per 100) o sop- 
Srimendo interamente (soluzione ad 1,32 per 100) lo sviluppo dei 
ÖJatterii (BUCHHOLTZ), Si puö considerarlo come un agente antifer- 
mentescibile e antiputrido, quantunque sia annoverato, come tutti 
Si acidi, fra eli antifermentesecibili piü dehbol. 

Ecco tutti gli effetti che puö produrre sull’organismo l’acido clo- 
eidrico in dosi piccole, medicinali. Non & nello stato di acido clo- 
“idrico che arriva nella massa degli umori, ma nello stato di sale 
‚ndifferente, per esempio di cloruro di sodio, e l’azione di queste 
Josi minime di NaCl, cosi sviluppate, non puö essere piüı sensibile, 
in certo modo, di quella di una gocecia diacqua che cade nel mare. 
{ dati di BOERHAYE, di VAN SWIETEN, secondo cui l’acido cloridrico 
avrebbe un’azione stimolante sul cervello, determinerebbe ilaritä & 
disturbi dei sensi , questi dati ponno essere ritenuti come favole. 
Abbiamo giä detto che il celoruro di sodio non esercita nessuna 
azione sul cuore ne sulla temperatura, ‚anche quando si dia in dosi 
molto piü forti di quelle che possono risultare dalla trasformazione 
dell’acido cloridrico amministrato in dosi oflieinali ; queste ragionj 
Sarebbero sufficienti per far parere molto deboli i dati di BOBRIK , 
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secondo cui l’acido cloridrico stimolerebhe dapprima, poi deprime- 
rebbe, l’attivitä cardiaca. 

In forti dosi e concentrato, Yacido cloridrico produce effetti mol- 
to meno intensi di quelli dell’acido solforico o dell’acido nitrico. 

Sulla pelle provoca una viva infiammazione , con bruciore , piz- 
zicore; la superficie cutanea diventa rossa; vi si formano vescicole 
ed induramenti ; ma solo con applicazioni frequenti si possono de- 
terminare perdite di sostanza considerevoli. 

Sulle mucose l’azione prodotta & piü violenta; nella bocca, si for- 
mano escare di un bianco grigiastro ; nello stomaco , escare gial- 
lastre ; si producono anche violenti fenomeni di gastroenterite, i 
quali, in certi casi, hanno prodotto la morte, allorch@ la quantitä 
di acido cloridrico ingerita non era stata che di 5 grammi ma si 
sono veduti anche malati ristabilirsi dopo l’ingestione di 15 a 60 
erammi (ALLEN). 

L'inalazione dei vapori d’acido cloridrico produce una tracheo- 
bronchite intensa, con tosse molto penosa, 

Le dosi tossiche possono incontestabilmente provocare fenomeni 
generali violenti ; ma sono sempre secondari , dipendenti dalla ga- 
stroenterite. 


Uso terapeutico. — Fra tutti gli acidi, € quello che viene piü 


usato nelle affezioni del canale digerente. L’esperienza aveva giä 


stabilito non solamente che l’ acido cloridrico era tollerato meglio 
degli altri, ma anche che esso poteva produrre effetti realınente‘ 


f. 


vantaggiosi; questi fatti si spiegano agevolmente secondo quello che 
abbiamo detto piü sopra nella parte fisiologica. Antichi osservatori - 


(per esempio HEBERDEN) avevano riconosciuto che l’acido cloridrico 


era un buon medicamento contro certe forme di dispepsia, ‚anche ac- 


x 


compagnate da uno sviluppo anormale di acidi; le condizioni par-\ 


ticolari in cui vi & vantaggio a prescriverlo sono state formulate 
sopratutto da medici inglesi (PROUT, BEGHIE, Bupp ed altri). L’ a- 
cido eloridrico & utile nei casi di dispepsia dipendente da una se- 
crezione gastrica troppo rara, come quella che si presenta special- 
mente nelle persone ben nutrite, che menano una vita 0ziosa e se- 
dentanea, pur servendosi di un’alimentazione molto azotata. LEUBE- 


Y 


x 


Bine Ai Ss 


raccomanda particolarmente 1’ acido cloridrico contro le dispepsie” 
degli anemici, fondandosi sulle ricerche fisiologiche di. MANASSEIN, 
secondo le quali il succo gastrico degli anemici contiene troppo P0cO- 


di quest’acido. — L’acido cloridrico Si & anche mostrato utile in pa 
recchi casi di pirosi, quando per effetto di fermentazionl er 


lo stomaco & divenuto la sede di uno sviluppo eccessivo d’acido ace- 


tico o d’acido lattico. Infatti lesperienza ha dimostrato che questo 
sviluppo esagerato di acido poteva talvolta essere combattuto van 
taggiosamente con 1’ acido cloridrico. Sventuratamente per lo piüu 


& difhieilissimo nella pratica distinguere con certezza se si tratta 


realmente di condizioni di questo genere, € perciö il piü delle volte 


si & costretti ad andare a tentoni. a 

L’acido cloridrico si &. anche mostrato vantaggioso contro le die 
spepsie (flatulenza, pressione epigastrica, ecc.) che accompagnang 
la «diatesi ossalica » (PROUT, BEGHIE). Ma si dovrä evitarne lu 






nei casi in cui i disturbi digestivi sono il sintoma di un’ affezion® 
organica dello stomaco o di uno stato infiammatorio acuto. S@ 


I 
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ssi prescrive, bisognerä aver cura di non continuarne l’ uso troppo 
lungo tempo, poiche allora potrebbe avere un’ azione l[unesta sulle 
;proprietä digestive dal succo gastrico. Il momento piü propizio per 
la sua amministrazione € una mezz’ ora a tre quarti d’ora prima 
(del pasto. 

Nella diarrea, V’acido cloridrico & stato anche usato piu di ognl 
ıaltro acido, non perch&@ ha un’azione piü energica dell’acido solfo- 
rico, per esempio, ma perche & tollerato meglio dallo stomaco. Si 
‘& mostrato il piü vantaggioso nel trattamento di quelle diarree, che 
wIcoNOSCONO per causa un processo anormale di fermentazione nel 
#anale intestinale , specialmente delle diarree estive dei bambini, 
dei catarri gastr’o -intestinali ai quali vanno tanto soggetti, e che 
si attribuiscono ad una fermentazione lattica anormale. Le opinioni 
ıperö sono ancora discordi sopra questa quistione; per.parte nostra 
in questi casi, all’acido cloridrico preferiremmo il calomelano ed il 
Creosoto. 

L’acido cloridrico & stato molto vantato contro il &/o: gli e stata . 
jattribuita un’azione diretta sulle lesioni intestinali, poi un'influenza 
sulla febbre, e da ultimo un’azione favorevole sullo stato di « de- 
composizione del sangue ». Abbiamo giä detto piü sopra quel che 
si deve pensare, secondo le attuali conoscenze fisiologiche, di que- 
ste pretese proprietä. D’altronde l’esperienza non dimostra affatto 
che la febbre, nel tifo, sia minimamente influenzata dall’acido clo- 
ridrico, ed anche meno che questo medicamento eserciti la minima 
azione sull’essenza stessa del processo. Insomma non € utile che 
come bevanda acida; ciö risulta dalle nostre osservazioni e da quelle 
(di altri. Diremo altrettanto del suo uso nelle febbri esantematiche 
acute. La sua utilitä nel morbo di WERLHOF, nello scorbuto , non 
© stata positivamente dimostrata. — TRAUBE raccomanda l’acido clo- 
Tidrico nel trattamento della pneumonite biliosa. Un’antiflogosi ener- 
gica — egli dice — qui € nociva; i medicamenti, come la digitale, 
il veratro, sono controindicati a causa del catarro gastrico conco- 
mitante; gli acidi, per contrario, qui sono indicati, e fra essi quello 
che conviene meglio & l’acido cloridrico, a causa della sua azione 
favorevole sulla digestione gastrica. — Secondo le ricerche di Ma- 
NASSEIN, l’acido cloridrico sembra essere realmente vantaggioso per 
‚combattere la dispepsia che accompagna quasi senza eccezione gli 
stati febbrili, e forse unicamente a ciö deve i felici risultati che 
gli sono stati attribuiti nel trattamento delle malattie acute. Il succo 
gastrico dei febbricitanti contiene della pepsina, secondo MANASSEIN; 
‚ma Yacido vi fa difetto; perciö bisogna aggiungervene per restituir- 
‚gli le sue proprietä digestive (1). 





() Il Leube crede che non solo il succo gastrico degli anemici sia povero di 
‚acido idroelorico, causando fenomeni dispeptici; ma altresi afferma che in molti 
eatarri eronici dello siomaco sia dimostrabile chiaramente il difetto di acido idro- 
‚elorico. 
> In un ammalato di dispepsia eronica, che avvertiva frequenti rutti acidi , egli 
‚stuzzicb con forte stimolo la nıucosa gastrica, che segregd meno acido di quello 
\che nelle medesime condizioni potrebbe segregare una mucosa sana. 

Il Leube facendo esperienze comparative su individui sani e su dispeptici osservo 
‚che per neutralizzare il liquido estratto colla pompa gastrica nel sano si richie- 
‚devano 30 C.C. di soluzione sodica, in due dispeptici ce ne abbisognavano circa 
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L’uso esierno dell’acido cloridrico, come caustico, nelle neoplasie 4 
iperplastiche, puö essere vantaggiosamente sostituito da quello del- 
l’acido nitrico. E stato usato per lo piü nello stato diluito, in gar- 
garismi, collutorii, nel trattamento delle ulcerazioni mercuriali , 
della difterite, dello stomacace. 

Dosı n prupararı — Sono oflicinali:- 1° Acido cloridrieo del commer- 
cio. Peso specifico : 1,160-1,170 ; 30 a 33 per 100 d’acido anidro, 2° 
Acido cloridrico propriamente detio o pwrificalo. Peso specifico : 1,124; 
25 per 100 d’acido anidro. Internamente, 5—25 gocce (0,25 sino a 1,0 
pro dosi , 5,0 pro die), in una grande quantitä di acqua zuccherata o 
in un veicolo mucillaginoso, 3° Acido cloridrico dilwito. Acıdo cloridri- 
co ed acqua distillata, parti eguali, Dosi doppie di quelle del prepara- 
to precedente — Esternamente, come caustico , si usa puro. Per collu- 
torii, ece., 5: 150-200. 

Acıno FOSFORICO — La chimiea distingue quattro acidi fosforiei : 

1° L’acido orio-fosforico o ordinario , PO*H?.—Cristalli trasparenti , 
facilmente solubili nell’acqua, di sapore fortemente acido. E tribasico e 
forma con le basi sali per lo piü insolubili. 

2.° W’acido pirofosforico, P?O’H*—Massa eristallina incolore , opaca , 
facilmente solubile nell’acqua. In soluzione acquosa, si trasforma lenta- 
mente in acido orto-fosforico. E quadribasico, e forma in generale sali 
insolubili nell’acqua. 

30 L’ncido metufosforico, PO®H. -- Massa vitrea, trasparente. Si scio- 
lie facilmente nell’ acqua, nella quale passa lentamente nello stato di 
acido orto-fosforico. Unibasico. 

4° L’anidride fosforica, P?O®. — Massa amorfa , voluminosa, bianca. 
Immersa nell’ acqua fredda, si converte in acido metafosforico , produ- I 
cendo un fischio. R 

L’ acido fosforico della farmacopea tedesca & una soluzione di acido 
fosforico ordinario (PO'H?) nell’acqua, nelle proporzioni di 20 per 100. 7 
Rappresenta un liquido chiaro , incolore , imnodore , di sapore acido. 11 # 
suo peso specifico e 1,12. 3 

Azione fisiologieca — L’importanza dell’acido fosforico come ele- 
mento costante dell’ organismo & stata giä studiata a proposito dei 
fosfati alcalini. Aggiungeremo soltanto, relativamente alla sua eli- 
minazione dai reni, che quest’acido, come l’acido solforico, dä una 
misura dell’ intensitä della disassimilazione delle sostanze azotate, 
vale a dire che la sua quantitä nell’ orina 'aumenta o diminuisce % 
con quella dell’ urea,, ma bisogna per ciö che gli scambi a 
presentino un certo stato di equilibrio ; se questo stato di ‚equili= 
brio & rotto , se gli scambi organici diventano piü attivi nella sog 

stanza muscolare che nella sostanza nervosa O reciprocamente , iz 
rapporto fra la quantitä di azoto e di acido fosforico nell’orina al- 
lora non & piü lo stesso (ZÜLZER) ; sotio Tinfluenza degli eccitanti” 
nervosi (dosi moderate di alcool, essenza di valeriana), la cifra "7 





15. E inutile dire che il regime alimentare fu identico nei sani e negli amma 
lati (zuppa di orzo). ..% 

In un ammalato di dilatazione gastrica, che non digeriva pezzetti di carne, © 
erano estratti 6 a 7 ore dopo il pranzo con pompa gastrica ; dopo I’ uso di 
quante gocce di acido idroclorico date dopo il pasto,, il liquido gastrico estra 
era chiaro e libero interamente di pezzetti di carne. 
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lativa dell’ acido fosforico subisce una diminuzione, perche nell’al- 
bumina muscolare disassimilata si trova piü azoto che acido fosfo- 
rico ; negli stati di depressione nervosa, invece ( sotto I’ influenza 
del eloroformio, di quantitä eccessive di alcool), la proporzione di 
P?03 aumenta, perche la disassimilazione della lecitina fornisce piü 
acido fosforico che azoto (STRÜBING-EULENBURG). 

Amministrato in piccola dose e molto allungalo d’acqua, V’acido 
fosforico dicesi che produca gli stessi effetti degli acidi minerali ; 
soltanto questi efletti sarebbero piü deboli, i disturbi nutritivi so- 


*pratutto si manifesterebbero meno rapidamente. N suo sapore piü 


orato l’ha fatto preferire alla maggior parte degli altri\acidi. Se- 
condo BOBRIK, 5 gr. di acido fosforico, amministrato internamente, 
avrebbero provocato un brivido, seguito da un senso di calore, a- 
vrebbero accelerato il polso (da 70 a 90 pulsazioni), poi l’avrebbero 


‘ rallentato (66 pulsazioni); l’acido cloridrico avrebbe anche prodotti 


oli stessi effetti. Tutto ciö ci sembra molto inverosimile. Veramente 


' noi non abbiamo fatto le nostre esperienze con l’acido fosforico ; 


ına abbiamo veduto 15 grm. di acido cloridrico, in uno stato me- 
dio di diluzione, dati ad un cagnolino, non produrre alcuna modifi- 
cazione, ne nella temperatura ne nel polso. 

In forti dosi e nello stato di concentrazione, non vi e che l’a- 
cido metafosforico disciolto che abbia un’azione coagulante sull’al- 
bumina; l’acido fosforico ordinario e l’oflicinale non producono que- 
st’ effetto che dopo neutralizzazione del liquido. Le loro proprietä 
caustiche sono dungque molto piü deboli di quelle degli acidi sol- 
forico, azotico e eloridrico. L’iniezione sottocutanea di dosi tossi- 
che d’acido solforico , sino a 2 grammi, negli animalı a sangue 
freddo, provoca immediatamente, a livello della puntura, una pa- 
ralisi dei muscoli ed anestesia; subito dopo sopravviene uno stato 
comatoso, i movimenti riflessi scompaiono e a poco a poco le con- 
trazioni cardiache si spengono (MUNK € LEYDEN). Sotto questo rap- 
porto, l’acido fosforico e i suoi sali esercitano l’azione piü energica 
(GAMGER). 

Gli animali a sangue caldo, nello stomaco dei quali si sono in- 
trodotte dosi concentrate di acido fosforico , muoiono presentando 
violenti sintomi di gastro-enterite; dopo la morte, si trova una de- 
generazione adiposa del fegato, dei reni, dei muscoli,, come in Se- 
guito alla ingestione dell’acido solforico. Dopo una iniezione di aci- 
do fosforico concentrato sotto la pelle o in una vena, la morte 
accade rapidamente (fenomeni di coagulazione del sangue, ecchimosi 
nei polmoni , paralisi cardiaca). Non abbiamo bisogno di insistere 
su di ciö. | > 

Della causa della morte sotto la influenza di dosi considerevoli , 
ma diluite (WALTER), abbiamo giä parlato nelle generalitä. 

_Uso terapeutico. — Oltre le indicazioni generali dell’acido fosfo- 
rico, indicazioni giä studiate, & stato anche, basandosi sopra con- 
siderazioni teoriche, prescritto in diversi altri casi:! nel trattamento 
della carie, del rachitismo , dell’ osteomalacia , nello scopo di snp- 
plire alla insuffcienza di quest’ acido, a cui si attribuivano queste 
alfezioni; in secondo luogo & stato usato contro la litiasi con for- 
mazione di concrezioni fosfatiche , con la speranza di arrivare a 
sciogliere queste concrezioni. Queste supposizioni non sono state 

NOTINAGEL e nOSSBAcH. — Mat. med. 38 
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confermate dalla esperienza, ed oggi quest’acido non si usa piü in 
simili casi. L’uso esierno dell’acido fosforico, sia concentrato , sia 
diluito, @ stato egualmente abbandonato. 


Dosı. — 1. Acido fosforico. — 10-80 gocce (0,25—1,0 pro dosi, 5,0 
pro die) in pozione (5,0 : 150,0) od anche in pillole (una parte di a- 
cido fosforico, una parte di polvere vegetale, una parte di estratto). 

2. Acido fosforico secco, anidro. — Supertluo. Ha il vantaggio di po- 
tere essere dato piü facilmente in forma pillolare (0,05—0,5 pro dosi, 
2 pro die). 


Supplemento agli acidi minerali 


Gli acidi seguenti, la cui azione & piü o meno quella degli acidi giä 
studiati, possono essere considerati come interamente superflui: 

Acıpo ceronmico , CrO?. — Produce sulla pelle e sulle mucose effetti 
caustici non molto intensi e poco dolorosi. Questi effetti provvengono 
dalla sua azione fortemente ossidante, poiche lascia sviluppare facilmente 
il suo ossigeno, ed inoltre dalla sua proprietä di coagulare ]’ albuinina 
e di attirare Tacqua con una grande energia. La sua azione antiputrida 
non & piü pronunziata di quella degli altri acidi; si noti solamente che 
dA ai tessuti con cui & stato messo in contatto una consistenza dura ed 
un colorito bruno giallastro. 

Amministrato internamente , produce la morte, provocando fenomeni 
di gastroenterite; bastano gr. 0,3 per produrre questo risultato. Nell’uomo 
anche il suo uso esterno ha prodotto fenomeni generali d’avvelenamento; 
sapore metallico, odore speciale, vomiti, diarrea, collasso profondo (Mo- 
'SETIG, Bruck). GERGENS, avendo iniettato sotto la pelle in certi cani al- 
cune gocce di acido cromico , ha visto prodursi alterazioni gastrointe- 
stinali ed albuminuria ; questi effetti sono stati anche osservati in cO- 
nigli, dopo liniezione sottocutanea di un cromato neutro. 


Il BıcRoMmATo Dı porassa, Ü?O'K?, usato esternamente o internamente, 
produce gli stessi effetti caustici dell’acido cronico. Il cromalo neutro di 
polassa , CrO'K?, che & stato vaccomandato come vomitivo, ha anche 7 
un’azione tossica: caustica le mucose ;. eccita fortemente , poi paralizza 
i centri nervosi, specialmente i centri vasomotori e motori (PRIESTLEY- 
GANGEE). 

L’ acido cromico non & prescritto internamente. Esternamente invece 
® usato spesso come caustico EB .stato raccomandato principalmente con- 
tro i condilomi acuminati o piani (Scnum, MarsHauı), contro le ulcera- 
zioni fagedeniche; Lrwın l’ha molto vantato in applicazione sui depositi 
ed ulcerazioni difteritiche. Si & detto che in questo caso la sua azıone 
sarebbe da preferire a quella degli altri caustici, perch® non solamente 
distruggerebbe le membrane giä formate, ma anche, in virtü delle sue 
proprietä ossidanti produrrebbe effetti « antisettici ». Pare perö che le- | 
sperienza non abbia dimostrato che l’acido eromico esercitasse sul pro- 
cesso difteritico un’azione piü vantaggiosa degli altri caustici. g 

Per causticare i condilomi, si fa uso di una soluzione a 10-20 per : 
100; nella difterite, di soluzioni di 5-10 per 100 secondo lo spessorT 
delle membrane. Sa 

Luso interno del cromalo di potassa & interamente superfluo, I suoi 
effetti nel catarro bronchiale non presentano nulla che permetta di pres 
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‘ferirlo ad altre medicazioni. Si & detto anche che poteva essere utile 
‚nella sifilide; ma il fatto & lungi dall’ essere dimostrato : si far&ä bene 
‚per altro ad evitarne l’uso, poiche determina facilmente l’ anoressia , di- 
ssturbi digestivi, gastrite. 

Esternamente, il cromato di potassa & stato usato, come astringente 
‘e seccativo , negli stessi casi dell’ acido cromico. E stato usato special- 
mente per indurire e conservare i pezzi anatomici. 


L’AcıDo BoRIco, B (OH)?, & un acido debole, usato talvolta come agente 
santiputrido; in soluzione, nella proporzione di 1:133, impedisce lo svi- 
!Iuppo dei batterii. In piccole dosi, fa vomitare, in forti dosi, provoca 
‚gastroenterite. Interamente superfluo. 

L’ACıDo FLVORIDRICO, FeH, produce effetti tossiei quando & semplice- 
ımente inalato; qualche volta @ stato’usato come caustico. 


ACIDOo SOLFOROSO E sUoL sArı.—Nello stato anidro, 80°” & un gas inco- 
\lore, di odore fortemente piccante; inalato, determina un’irritazione vio- 
'lenta sulla mucosa del laringe. e provoca per conseguenza |’ ocelusione 
iriflessa della glottide; non & dunque respirabile, e puö far morire in 
ıpoeo tempo gli animali, a qualunque classe appartengano (\). Sul sangue 
‘esereita un’azione fortemente riduttrice; sotto la sua influenza, ıl sangue 
ıperde il suo ossigeno, diventa bruno e si coagula. L’azione prolungata 
‚di questo gas mischiato con l’aria predispone ai catarri delle mucose. 

Una parte importante nell’acido spetta alla tendenza che ha di trasfor- 
"marsi in acido solforieo, assorbendo ossigeno ed acqua; da ciö dipendono 
il suo potere siduttore rispetto al sangue e a molti ossidi metallici, 1a 
'sua proprietä d’imbianchire le materie coloranti vegetali, i suoi effetti 
‚antiputridi ed antifermentiscibili, per quest'ultima ragione da molto tempo 
si usa d’insolforare le frutta eandite, le botti di vino, ecc. — Secondo 
Buchnoutz, basta una soluzione di acido solforico, nella proporzione di 
1:666, per sopprimere il potere di riproduzione degli organismi inferio- 
Yi; sotto questo rapporto, agisce con un’intensitä eguale a quella dell’a- 
eido salicilieo, 5 volte piü energicamente dell’ acido solforico , 16 volte 
piüu del fenolo. 

La terapia non se ne serve direttamente per nessun uSo. 


_ SoLFITI ALCALINI E ALCALINO-TERROSI. — L’organismo ne sopporta facil- 
mente dosi molto forti. Arrivati nello stomaco, sviluppano una parte del 


(1) Eulenberg ed Hirt fecero esperimenti sugli animali con 1’ acido solforoso. 
Hirt trovd che il gas in diverso grado di concentrazione respirato dagli anımali 
ora produce effetti locali, ora generali. 

L’arrestarsi della respirazione nell’ atto espiratorio si.produsse allorche il gas 
8’ inald per la bocca e pel naso, non giä quando l’acido solforoso per mezzo di 
una cannula fu introdotto direttamente nella trachea : di modo che l’arresto della 
respirazione nel momento espiratorio deve considerarsi come un fenomeno riflesso 
prodotto dalla irritazione dei nervi sensitivi della mucosa nasale. 

Il veleno inoltre produsse respivazione stentata ed infine arresto per paralisi del 
centro respiratorio. 

Gli animali, a cui si tagliarono i vaghi, sopportarono dippiüu 1’ acido solforoso 
che quelli ai quali non si toccarono. Facendo respirare agli animali vapori con- 
densati di acido solloroso si produsse la pulmonite. 

Il centro vasomotorio fü prima eceitato e poi paralizzato dal veleno; la tensione 
arteriosa diminui sempre. 

Il sangue degli animali avvelenati con i vapori di acido solforoso non moströ 
alcuna particolare alterazione (?). 


f 
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loro acido solforoso, il quale allora puö agire come antifermentescibile, 
Come i solfati, provocano feci liquide. Nel sangue, si trasformano in 
solfati e si trovano in questo stato nelle orine, Nel sangue e negli or- 
gani, possono distruggere le materie settiche che vi si trovano ? Il fatto 
non & dimostrato e pare completamente inverosimile, 

Diremo altrettanto degli lposotLFıtı DI POTASSA E DI SODA: 

I solfiti e gl’ iposolfiti, specialmente quelli di sodio, spesso sono stati 
usati in questi ultimi tempi, principalmente dai mediei italiani e fran- 
cesi. Secondo PoruI, un certo numero di malattie (tifo, malaria, febhri 
esantematiche acute, piemia, ecc. ) sarebbero prodotte da processi anor- 
mali di fermentazione nel sangue; da ciö l’indicazione d’introdurre nel- 

l’ organismo sostanze antifermentescibili, ed in prima linea i solfiti ed 
iposolfiti, la cui amministrazione avrebbe il vantaggio di non presentare 
nessun inconveniente. 

Le esperienze fatte da Poruı sugli animali, per confermare le sue opi- 
nioni teoriche, sono tutt’altro che inappuntabili. L’ ossservazione clinica 
non ha dimostrato nulla finora a tal riguardo. In Germania, questo me- 
todo di cura & Stato poco usato. 

Iposolfito di soda: 0,5-2,0 pro dosi (8 pro die), in soluzione. 


ARTICOLO 1. 


Vi sono moltissimi acidi organici ; alcuni somigliano molto agli % 
acidi minerali relativamente alla loro azione fisiologica, altri se ne 
discostano di piü. Qui tratteremo solamente dei primi, i quali, dal 
punto di vista chimico, possono essere ottenuti con la ossidazione 
degli alcool dei derivati del metano (CH'), e la maggior parte dei 
quali fanno normalmente parte dell’organismo animale. La terapia 
ne utilizza solamente alcuni, il che si spiega facilmente con la loro 
grande somiglianza di azione e col piccolo numero di indicazioni 
che essi presentano. Ciö che li distingue particolarmente dagli a- 
cidi minerali € la loro azione locale piü debole; determinano la in- 
fiammazione , la vescicazione , ma non la distruzione dei tessuti , 
poich® le loro affinitä chimiche sono poco energiche. Sotto questo — 
rapporto l’acido fosforico rappresenta un tratto d’unione fra gli a- Er 
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cidi minerali e questi acidi organici. Del resto, essi hanno pro- 
prietä antiputride; attirano gli alcali; e in dosi medicinali influiscono ” 
tanto poco quanto gli acidi minerali sulla circolazione e sulla tem- 
peratura. | “ 2 

Acıno rornıco.— L’acido formico, CH?O?, & il termine piüu basso de- = 
gli acidi (acidi grassi) monoatomici , monobasici, la cui composizione & 
rappresentata dalla formola 0”H?"O? , ed ai quali appartengono ancora 
gli acidi acetico, propionico, butirrico, valerico, @ molti altri, meno im- 
portanti dal punto di vista fisiologico. L’ acido formico se ne distingue 
perö per alcune differenze chimiche. Esso & un prodotto di ossidazione 
molto comune di altre sostanze organiche di un peso molecolare piu e- 
levato, sopratutto di un gran numero di acidi della serie lattica, degli. 
acidi malico, tartrico, eitrico, dello zucchero, ecc. > 

E un liquido incolore, di odore piecante, di sapore acido; & solubile 
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well’ acqua come tutti i suoi sali. Riscaldato con l’ acido solforico , Si 
\ecompone in ossido di carbonio ed acqua. 


Imporlanza ed effetti fisiologici — L’acido formico si trova nello 
tato di acido libero in un certo numero di animali, per es. nelle 
\ormiche, nei pungiglioni delle vespe; nello stato di formiato, in 
nolti organi (cervello, muscoli, milza, pancreas) e nel sangue de- 
li animali superiori. Da per tutto rappresenta un prodotto finale 
“ella disassimilazione dei prineipii azotati (albumina, grasso), me- 
Mante i quali si puö produrre, anche fuori del corpo, con l’inter- 
cento dell’ozono o di atri asenti d’ossidazione. Abbandona |’ orga- 
\ıismo, in parte nello stato di acido formico, col sudore ; in parte 
inche, bruciato, nello stato di acido carbonico. 

L’azione di piecole dosi prese internamente, non e stata studiata 
inora. Applicato esternamente nello stato di concentrazione, prYO- 
‘:öca un’ infiammazione viva della pelle, con essudazione e dolori 
ocenti. Amministrato internamente, nei conigli, produce una forte 
infiammazione dello stomaco, dellintestino, dei reni (MITSCHERLICH). 
Questa infiammazione dei reni sarebbe ancora una differenza fisio- 
(ogica che lo distinguerebbe dagli altri acidi grassi. 


Uso terapeutico.—L’uso interno dell’ acido formico & interamente 
\bbandonato. Esternamente, era usato come irritante cutaneo nelle 
stesse circostanze dell’essenza di senape. In generale non si usava 
" acido formico stesso, ma alcuni preparati che ne contengono. 


1. Formiche dei boschi ( Formicae rufae ). — Secondo l’ uso antico, o 
si fanno arrivare sulla parte interessata i vapori che si sviluppano da un 
imiscuglio di formiche e di acqua bollente, oppure s’ introducono in un 
sagno delle formiche schiaceiate e chiuse in un sacco. 

9. Tinture di formiche. — 2 parti di formiche schiaceiate con 3 parti 
IP aleool rettifieato. Usata esternamente, in natura, o mescolata con parti 
oguali di acqua. 

3. Alcoolato di formiche ( Spiritus formicarum ). — Aleool distillato 
sopra formiche. Incolore, 


Acıno AcErIco. — L’ acido acetico , C?H'O?, il secondo termine della 
serie degli acidi grassi monoatomiei, monobasici , si produce nella pu- 
trefazione lenta delle materie organiche, nella distillazione dello zucchero, 
!dell’ amido, ecc., nell’ ossidazione dell’alcool. E un liquido volatile, in- 
“colore, di un odore e di un sapore piecanti, il cui vapore & infiamma- 
"bile, e che & meseibile in qualungue proporzione con l’ acqua e con | al- 
“cool. L’acido acetico anidro, a 15"C , ha per peso specifico 1,056. Con 
TV aggiunta di acqua, questo peso speecifico prima aumenta di guisa che 
‘a 80 per 100 e a 15°C. questo peso specifieo, il piü elevato, & di 1,07544 ; 
"poi diminuisce a poco a poco, in modo che a 50 per 100 ritorna quello 
"dell’ acido anidro. 


, Azione fisiologiea. — L’ acido acetico si trova giä nello stomaco 
"in cui sono stati introdotti alimenti zuecherini (1); si trova poscia in 
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A) Nello stomaco dalla trasformazione degli idrati di carbonio si formano di- 
" versi prodotti acidi. Infatti l’ analisi chinica del vomito di persone affette da ga- 
"strite rilevd l’esistenza di acidi grassi come acido lattico, butirico,, acetico. Il 
' Frerichs , al cui classico lavoro sulla digestione andiamo debitori della prima 
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molti organi, nel sangue dei bevitori d’aleool e dei leucemici, nel sudo- 
re e nell’orina, combinato per lo piü con le basi, e rappresentante, 
in generale, come l’acido formico, un prodotto degli scambi orga- 
nici regressivi. 

Puö penetrare nell’ organismo dalla pelle e dalle mucose; arriva 
combinato alle basi nel torrente circolatorio, dove @ hruciato, tras- 
formato in acido carbonico , ed eliminato nello stato di carbonato, 
Ma se la quantitä amministrata € stata troppo forte, e Y'alcali di- 
sponibile 0 combinato con acidi piü deholi nel sangue non possa 
bastare a saturarlo , allora l’acido acetico compare in natura nel- 
l’orina; in questo caso, l’orina alcalina degli erbivori diventa acida, 
e l’aciditä dell’ orina dei carnivori diventa piü pronunziata. 

Effetti di piccole quantilä, nello stato di diluzionc. — Ne ah- 
biamo giä trattato nelle generalitä, e perciö potremo esser brevi. 

L’ingestione dell’ aceto diluito produce un sapore acido, una di- 
minuzione della sete ; la digestione puö esserne un poco facilitata. 
Il cuore e la temperatura, negl’individui sani, non ne risentono 
nessuna modificazione ; Ja quantitä dell’orina resta anche la stessa. 

Frizioni sulla pelle intatta producono , per effetto dell’ evapora- 
zione del liquido, una sensazione di freddo e pallore sul punto toc- 
cato ; il che — dicesi— ha per risultato una diminuzione della se- 
crezione del sudore a livello di questi punti. 

Se ]’uso dell’ acido acetico & troppo frequeite e troppo prolun- 
gato, si produce anoressia, disturbi digestivi, diarrea, anemija, di- 
magramento, e si @ anche detto, la tubercolosi (1). 

Effetti di dosi considerevoli e nello slalo di concentrazione. — 
L’acido acetico concentrato penetra in pochissimo tempo attraverso 
la pelle intatta, senza dissolvere l’epidermide ; provoca una conze- 
stione intensa sui punti toccati; a livello di questi punti, la pelle 
diventa rossa e dolorosa. Il tessuto cutaneo diventa la sede di un 
versamento d’essudato, che dä luogo alla produzione di un gonfia- 7 
mento ; nello stesso tempo la pelle si scolora, per effetto della com- 
pressione dei vasi sotto l’influenza dell’ essudato. Poi si vede for- 
inarsi o un versamento liquido sotto l’ epidermide (sollevamento ve- 
'scicoloso ), oppure piccole perdite di sostanza degli strati superfi- 
ciali del corion, lesioni che per altro guariscono rapidamente. 
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spiegazione dei. processi fermentativi dello stomaco , dimostrd nel vomito anche i 
funghi della feccia:: Graham e ‘Schultzen dimostrarono che nello stomaco si pud 
formare anche l’alcool per trasformazione degli idrati di carbonio. 
Diamo delle formole per dimostrare come dagli idrati di carbonio trasformati 
in zucchero di uva si passi ai diversi acidi. 
'C*H°0? acido butirico 
c° H'?0° = 20° H°0° = !C?0* acido carbonico 
(zuechero d’uva) (acidolattico) { H* idrogeno 
2176 2142 : N 
at | sleoalr,0= a acido acetico 
C?O* acido carbonico H*O* 





G® H’? 0° — 
(zuechero d’uva) 


(l) L’aceto usato per lungo tempo ed in quantitä maggiore dä luogo, per la 
frequente irritazione diretta sulla mucosa dello stomaco , a catarro cronico confgR 
inspessimento delle pareti gastriche ed intestinali con iperemia cronica di colo „r 
rosso azzurro della mucosa: queste note [urono di giä constalate da Morgagni.. 
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Le mueose visibili diventano dapprima bianche ; poscia prendono 
un eolorito bruno , e nello stesso tempo sono sede di dolori scot- 
tanti. Introdotto nello stomaco, l’ acido acetico provoca sintomi di 
sastroenterite, simili a quelli prodotti dall’ acido solforico, una sete 
intensa , dolori violenti , vomiti, meteorismo ; la morte accade in 
'mezzo a fenoıneni di collasso. Secondo le ricerche fatte da MıTS- 
(OHERLICH sopra conigli, la mucosa si trova ispessita, quando la 
Hhorte & stata rapida; i globuli sanguigni nei vasi capillari della 
\tunica propria sono sciolti, il che si puö dedurre dal suo colorito 
'brunastro; da ultimo l’acido si diffonde attraverso tutti i tessuti sin 
mella cavitä addominale. Nei casi in cui la morte & accaduta piü 
llentamente, la dissoluzione dei globuli sanguigni & ancora piü ma- 
nifesta ; si osservano anche versamenti sanguigni nella cavitä dello 
sstomaco ; la mucosa si mostra sin nel duodeno molto ispessita, bian- 
(castra, opaca, parzialmente rammollita. Non € sorprendente che con 
(questi effetti cosi intensi, si sia prodotto un indebolimento dell’ at- 
itivitä cardiaca ed un abbassamento della temperatura , sino a 30 
‘oradi (BOBRIR) (1). 

L’uso della soluzione di VILLATE (miscuglio di sottoacetato di 
piombo liquido 30 parti , di solfato di rame e di solfato di zinco 
‚ana 15 parti, in 200 parti d’aceto di vino), per iniezione nelle ossa 
(cariate e negli ascessi fistolosi tenaci, ha prodotto, in seguito alla 
ipenetrazione diretta dell’aceto nella circolazione alcuni case di 
‚morte improvvisa, che sono stati studiati accuratamente da HEINE (2). 
In una giovinetta, poco dopo l’iniezione, la faccia divenne pallida, 
(cadaverica, di un aspetto plumbeo; tutto il corpo tremava, i denti 
Ibattevano, pareva che tutto il sangue fosse uscito dalle vene; bri- 
wido intenso; estremitä fredde; polso piccolo e accelerato: la ferita 
iprese un aspetto di un bruno livido. La temperatura che il mattino 
prima dell’iniezione, era di 38'C., verso mezzogiorno sali a 38',6, 
Ipoi si abbassö progressivamente , e la sera alle otto era caduta a 
‚34°,2. II polso diventö allora filiforme, appena percettibile; 140 pul- 
ssazioni al minuto. Da ultimo verso il mezzo della notte, l’inferma 
ssoccombette nel coma, emettendo alcune feci diarroiche. Sintomi 





(1) Goltz e Bobrik hauno dimostrato che l’acido acetico (.ed altri acidi vege- 
“tali, il eitrico, il tartarico) spiegano un effetto specifico, indipendente dal sistema 
Inervoso, nel cuore delle rane e degli anımali a sangue caldo. Nelle rane l’acido 
‘acetico introdotto per diverse vie nell’örganismo diminuisce il numero e la forza 
‘ delle contrazioni cardiache fino alla pausa completa. Nei conigli' l’ acido acetico 
-iniettato in una vena produce pausa cardiaca per parecchi minuti. 

Il Bobrik osservd sopra s& stesso , dopo il piediluvio di tre bottiglie di aceto 
' fortissimo, il polso filiforme, assai lento ed abbassamento della temperatura di tre 
‘quarti di grado. 

Il Cantani ha sperimentato sopra s& stesso l’azione dell’ acido acetico in dosi 
‘ grandi si, ma non tali da portare serii disturbi nella mucosa gastrica. Rgli os- 
‘servö diminuzione della frequenza e della forza delle contrazioni cardiache, della 
' tensione arteriosa e della temperatura del corpo, ma in.si debole grado da poter 
& sfuggıre ad una osservazione leggiera. Il medesimo spiega questi fenomeni per la 
‘ diminuzione dei globuli rossi, per le sottrazioni di ossigeno ai tessuti ed al cuore 
' in ispecie, 0 

(2) Il numero dei casi di avvelenamento acuto per acido acetico, finora cono- 
‘ seiuti nella letteratura, arriva a sei. Due sono stati pubblicati da Heine ed altri 
' quatteo da Orfila, da Barruel, da Birkett e da Melion. 
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simili sono stati osservati in un faneiullo di dieci anni, e negli ani- 
mali; in questi ultimi, HeınE ha visto anche prodursi movimenti 
respiratori accelerati, spasmodici, spasmi tetanici nel senso della 
estensione, spasmi che si ripetevano in una maniera ritmica e che 
potevano sempre essere provocati dall’irritazione della sensibilitä 
cutanea. 

Nei corpusculi sanguwigni degli anfibii, ’aggiunta dell’acido ace- 
tico diluito produce un preecipitato leggermente granuloso, il quale 
si ridiscioglie nell’acido acetico concentrato; in seguito ad un di- 
giuno prolungato, quest'ultimo fenomeno non si produce, Nei cor- 
puscoli sanguigni degli uccelli e dei mammiferi, questo precipitato 
manca (DONDERS). In seguito al miscuglio diretto dell’acido acetico 
col sangue, o alla iniezione diretta di questo acido nella circola- 
zione, si produce una dissoluzione completa dei globuli sanguigni, 
nello stesso tempo che il sangue prende una colorazione di lacca; 
i globuli non disciolti si raggrinzano , offrono un aspetto pallido , 
non granuloso , e spesso si presentano circondati da piccole bolle 
di gas; la colorazione di lacca prende origine dalla distruzione del- 
l’emoglobina e dal passaggio dell’ematina nel siero; le bolle di gas 
verisimilmente sono ossigeno (HEINE). 

Tutti questi fenomeni prodotti dalla penetrazione diretta dell’aci- 
do acetico nel sangue sono attribuiti da HEIınE in parte alla distru- 
zione dei globuli sanguigni come agenti portatori dell’ ossigeno , in 
parte alla morte, alla coagulazione dei globuli, che possono forse, 
con le loro ulteriori trasformazioni chimiche, produrre la formazio- 
ne di materie settiche; in parte finalmente ad embolie capillari nei 
pulmoni, embolie che hanno avuto origine dai coasuli formati nel 
vase dove @ stata fatta l’iniezione. 

Sugli organismi inferiori e sui processi di putrefazione , l’ acido 
acetico esercita la stessa azione degli altri acidi. 


Uso lerapeutico. — Tutto ciö che avevamo da dire sull’uso in- 
terno dell’ acido acetico € stato giä studiato nelle generalitä. 

Esternamente, Y aceto & usato frequentemente ; non giä che pre- 
senti dei vantaegi, relativamente alla sua eflicacia, sugli altri acidi 
ma si ha sempre sotto mano e a buon mercato. Se ne fa uso per 
arrestare le einorragie; non & affatto uno stittico energico; la sua 
applicazione puö bastare perö in parecchie emorragie capillari, come 
le epistassi, le emorragie consecutive all’estrazione dei denti. Forse 
in questi casi agisce favorevolmente facendo abbassare la tempera- 
tura locale. | 

FE stato anche usato razionalmente, in lozioni, per moderare ji su- 
dori troppo abbondanti ; ed in fomentazioni, nel trattamento delle 
contusioni leggiere. — E stato amministrato in clisteri, nello scopo 
di accelerare i movimenti peristaltici dell’ intestino e far morire gli 
ascaridi vermicolari ; ma, da questo punto di vista, l’aceto non € 
piü eflicace della acqua fredda semplice. — Si fa anche uso dell’a- 
cido acetico e dei vapori di aceto nei casi di sincope. Come mezz0 
disinfettante , questi vapori non presentano un’utilitä reale; non 
fanno altro che sostituire ad un odore disgustoso un altro odore, 
nelle camere degl’infermi per esempio , senza rinsanare per nulla 
l’ atmosfera. — In questi ultimi tempi, l’acido acetico & stato usato 
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in iniezioni nei tumori malieni ; dicesi che alcuni di questi tumori 
sarebbero scomparsi sotto la loro influenza. Le osservazioni non 
sono ancora in numero suficiente ; d’altronde non bisogna dimen- 
ticare i pericoli a cui questo metodo puö esporre, pericoli che ab- 
biamo indicati piü sopra. 


Dosı E prepararı.— La farmacopea tedesca ammette come officinali tre 
gradi di concentrazione dell’ acido acetico : 

1. Acido acetico concentrato. — Oontiene 83-85 per 100 d’acido ace- 
tico anıdro. Peso specifico : 1,058-1,069. 

2, Acido acetico dilwito. — Contiene 30 per 100 d’acido acetico ani- 
dro. Peso specifico : 1,040. 


3, Aceto di vino. — Contiene 6 per 100 d’ acido acetico anidro. 
Mentre i due preparati precedenti sono incolori, questo & leggermente 
giallastro. 


4. Aceto puro o distillato. — Aceto puro, incolore. Contiene anch’ esso 
6 per 100 d’acido acetico. 

Per l’uso interno, l’aceto basta perfettamente; si usa puro o diluito, 
nella dose di 2,0-10,0. Se ne prepara una bevanda acida ( ossicrato ) , 
mescolando 50-100 grammi di aceto con 1 litro d’acqua, ed aggiungendo 
dello zucchero. Acido acetico concentrato, nella dose di 0,25—1,0 (5,0 
pro die). Acido acetico diluito, dosi doppie. — Esternamente, i due pre- 
parati concentrati sono usati per inalazioni o come caustici,; si usa an- 
che l’aceto puro o mischiato con acqua. Per clisteri, 1 a 3 cucchiaiate 
da tavola. 

L’aceto & usato anche spesso in farmacia: per preparare le tinture 
acide di sostanze narcotiche, estratti, per esempio di scilla, di digitale, 
ecc., e finalmente per ottenere saturazioni. 

5. Aceto aromatico. — 1000 parti di acqua distillata, 200 di avido 
acetico diluito, 100 di tintura di cannella aromatica, 5 di essenza di ga- 
rofano, 2 di essenza di timo, 1 d’essenza di rosmarino, d’essenza di gi- 
nepro, d’essenza di limone; se ne fanno respirare i vapori, o se ne fann') 
fumigazioni. 

6. Acido acetico aromatico. — Acido acetico mescolato con parecchie 
essenze (essenze di garofano, di lavandula, di limone, di bergamotto, di 
timo, di eannella). 

Usato solo esternamente. 


Acıno LaTTiıco. — L’ acido lattico o ossipropionico, C?H°O3, fa parte 
degli acidi diatomieiı, monobasici, la cui composizione & rappresentata 
dalla formola C”H?"O°. Si distingue: 1° Y’acido laltico ordinario o di fer- 
mentuzione, che prende origine dalla fermentazione dello zucchero di 
latte, dello zucchero di uva, dello zucchero di canna, dell’amido, della 
gomma. Riscaldato con l’acido solforico, si sdoppia in aldeide ed acido 
formico; si ossida sotto 1’ influenza dell’ acido cromico e da origine ad 
acido acetico e ad acido formico; l’acido iodidrico lo riduce in acido pro- 
pionico. E un liquido non volatile, molto acido, incolore ed inodore. Cac- 
cia dai loro sali gli acidi volatili ed anche aleuni acidi minerali. 2° Acido 
sarcolatlico o paralaltico. Si estrae dalla,carne. Si distingue dal prece- 
dente perch& devia a destra il piano della luce polarizzata. Trattato 
con l' acido solforico o con l’ acido cromico, dä gli stessi prodotti del 
precedente. | 

NOTHNAGEL e ROSSBACH — Mat. med. 39 
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Imporlanza ed effetli fisiologici. — Nello stomaco e nel canale 
intestinale l’acido lattico (di fermentazione) si produce allo stesso 
modo che fuori dell’organismo, a spese degli alimenti feceulenti e zuc- 
cherini. Nelle circostanze normali, esercita sulla digestione un’ in- 
fluenza simile a quella dell’acido cloridrico; sotto questo rapporto, & 
dunque l’acido piü razionale dopo quest'ultimo. Per tal riguardo pos- 
siamo rimandare a ciö che abbiamo giä detto dell’acido cloridrico. Si 
trova anche, combinato con gli alcali e col ferro, e come prodotto 
delle metamorfosi organiche regressive, in quasi tutti gli organi, 
nel cervello, nel fegato, nella milza , nel pancreas, ecc. L’acido 
sarcolattico esiste in tutti i muscoli nel momento della loro attivi- 
te, nonch& nel principio della rigiditä cadaverica, alla quale dä luo- 
co con la coagulazione della miosina. Se i muscoli nello stato di 
riposo hanno una reazione neutra e diventäno acidi in seguito ad 
uno stato tetanico intenso, ciö provviene senza dubbio da che il 
sangue che circola attraverso i muscoli basta, nel primo caso, per 
neutralizzare e trasportare la piccola quantitä di acido che vi si 
forma, mentre & insufficiente per produrre la stessa azione quando 
l’acido si sviluppa in quantitä eccessiva. Dicesi che I’ acido lattico 
non esiste nel sangue che in ‘certe condizioni morbose, per esem- 
pio nei casi di febhbre settica, di leucemia. 

L’acido lattico che & stato ingerito o che si & formato.nelle pri- 
‘me vie digestive arriva nel sangue, combinato con gli alcali; lä € 
bruciato rapidamente, trasformato in carbonato alcalino, ed elimi- 
nato in questo stato con l’orina, che allora diventa alcalina, an- 
che gnella dei carnivori. Se abbandona l’organismo con l’Orina senza 
.essere stato modificato, il che si verifica nei casi in cui T' alimen- 
tazione & troppo feculenta e I’ esercizio & insufficiente, nei casi di 
avvelenamento col fosforo , di atrofia acuta del fegato, di leu- 
cemia, ecc., ciö indica una forte diminuzione dei processi di ossi- 
dazione. 

Introdotto nello stomaco in dose piccole e diluite, V acido lat- 
tico puö tutt/al piü esercitare un’azione favorevole alla digestione. 
‘In dosi un poco piiı forti ed amministrate per lungo tempo, deve 
senza dubhio sottrarre degli alcali all organismo; quello che v’ha 
di certo si & che, come tutti gli altri acidi, allora disturba la di- 
gestione, provoca eruttazioni, vomiti, diarrea (influenza dei lattati 
non assorbiti), ed in ultimo il dimagramento. 

Basandosi sull’osservazione secondo la quale i bambini diventano 
rachitici quando i loro alimenti sviluppano una quantitä troppo 
grande di acido lattico , si & voluto vedere una certa connessione 
tra l’acido lattico ed il rachitismo. Si & detto che quando I} aci- 
do lattico si forma in quantitä troppo abbondante, non sarebbe 
bruciato che in parte nel sangue, ed allora agirebbe , come lo fa- 
rebbe fuori dell’organismo, dissolvendo il fosfato di calce delle 0s- 
sa. HEIZTMANN pretende di aver fatto nascere artificialmente, in er- 
“bivori, l’osteomalacia; in carnivori, prima il rachitismo, poi. l’osteo- 
malacia, facendo loro assorbire o iniettando acido lattico. HEISS 
-combatte ‘questo modo di vedere: dopo di. aver fatto prendere ad 
"un cane, durante 208 giorni, l’enorme quantitä di 2286 grammi di 
acido lattico, ammazzö l’animale, @ non trovö niente di anormale 
ne nelle ossa n& nel resto dell’organismo; la quantitä di calce @ di 


kickn. 
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magnesia contenuta nel sangue, nei muscoli e nelle ossa, era per- 
fettamente normale; si puö dunque ammettere con certezza che in 
questo I’ acido non aveva sottratto calce all’organismo. Nel fatto si 
deve ammettere che se si accumulassero nel sangue quantitä di acido 
tanto grandi da sciogliere i sali delle ossa , Ja morte'dovrebhe cer- 
tamente esserne la conseguenza. Si & detto anche che la produzione 
di una troppo grande quantitä di acido lattico nell’organismo poteva 
‚aver per risultato lo sviluppo di un reumatismo acuto o di un’ en- 
docardite, il che @ piü che inverosimile. 

Introdotto nello stomaco, in forti dosi e nello stato di concen- 
trazione , \ acido lattico provoca una gastroenterite e produce la 
morte, come tutti gli acidi; una porzione dell’acido lattico allora 
‚abbandona l’organismo con l’orina senza aver subito decomposizione; 
l’orina diventa zuceherina (GoLTz). 

Iniettato direttamente nel sangue, provoca sintomi simili a quelli 
che giä abbiamo indicati a proposito deil’acido acetico, la paralisi 
del cuore e dei muscoli. che si manifesta in queste condizioni,, € 
prodotta tanto dagli altri acidi che dall’acido lattico. 


Uso lerapeutico. — L’acido lattico € stato raccomandato special- 
mente come agente eupeptico. Quntunque il suo uso sembri razio- 
 nale, pure & stato messo poco in pratica, perche generalmente gli 
si preferisce quello dell’acido cloridrico. Non esiste dunque nessuna 
resola che indichi i casi di dispepsia in cui & piü particolarmente 
indicato; si puö ammettere a priori che questi casi sono quasi gli 
stessi di quelli in cui conviene l’acido cloridrieo. — L’acido lattico 
possedendo la proprietä in un grado molto avanzato di scioglere i 
sali terrosi, specialmente il fosfato di ealce, & stato raccomandato 
contro l’affezione calcolosa fosfatica; questa pratica, razionale teo- 
ricamente, avrebbe bisogno di essere appoggiata da osservazioni piü 
numerose. — Circa l’azione ipnotica dell’acido lattico (PREYER) veg- 
gasi LATTATO DI SODA (]). 

Esternamente, l’acido lattico € stato usato per pulire i denti co- 
perti da concrezioni calcaree. — In questi ultimi tempi, @ stato rac- 
comandato vivamente contro il croup (BRICHETEAU @ ADRIAN, WE- 
BER ed altri), col pretesto che possedeva la proprietä di sciogliere 
le membrane crupali. Per questo, € stato usato per inalazioni (10 
a 20 gocce sopra 15 grammi d’acqua). 

(1) Il Prof. Cantanı a preferenza ha raccomandato l’acido lattico nel diabete 
mellito. 

L' acido lattico, specialmente sotto (orma di latte agro , nel diabete servirebbe 
come combustibile e surrogherebbe lo zucchero che non viene bruciato in simili 
congiunture. 

L’ acido lattico pare razionalmente indicato nella cura del diabete, perche co- 
stituisce la forma, nella quale deve trasformarsi lo zucchero, pria di divenire a- 
eido carbonico ed acqua. L’acido lattico potrebbe agire anche come un buon dis- 
Setante. 

‚ll Bouchardat consigliava nella cura del diabete I’ uso dei cavoli agri che son 
ricchi di acido lattico. 

Non bisogna perö sconvenire che i diabetici si curano bene anche senza |’ uso 
dell’ acido lattico , sempre che si sottomettano alla cura carnea rigorosa e per 
molto tempo. I mezzi termini nel regime alimentare consigliati tuttavia qui in 


Ep da qualche clinico che fa molti affari prolessionali , rovinano molti dia- 
betici, 
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Secondo le osservazioni fatte finora non sembra che possa fidarsi 
dell’ acido lattico , nella cura del crup e della difterite, piü degli 
altri mezzi tanto numerosi, proposti contro queste malattie ( WA- 
GNER ed altri). 


Dost. — Acido lattico. — 0,25-1,0 pro dosi, 5 pro die internamente 
poco dopo il pasto, in pasticche o in soluzione acquosa. 


SUPPLEMENTO AGLI ACIDI ORGANICI. 


L’azione fisiologiea degli acidi seguenti &, per quanto ci & nota, in 
parte quella degli acidi formico ed acetico; solo pel loro sapore piace- 
vole sono ancora usati; ciö s’ applica specialmente all’ acıdo eitrico. In 
ogni caso uno studio particolareggiato dei loro effetti non sarebbe che una ri- 
petizione di ciö che giä si & detto dell’acido acetico. Tuttavia Tacido os- 
salico merita qui una menzione speciale; sebbene non sia usato in me- 
dieina, dobbiamo studiarlo con qualche particolare, per i suoi effetti*tos- 
sici particolari. 

Acıno VALERIANICO, C’H!%0? — Come gli acidi formico ed acetico , fa 
parte degli acidi grassi monoatomiei, monobasici. Trovasi in varie piante 
offieinali, come nella radice di valeriana, nonche& nell’ olio di fegato di 
merluzz0. Secondo le ricerche di Reıssner, i suoi effetti fisiologiei sono 
affatto quelli degli altri zeidi grassi, specialmente dell’acido formico, se 
& vero aneora che il suo uso interno in dosi elevate, produca un'infiam- 
mazione dei reni. 

IL’ acido valerianico non & usato in terapia. V. Radice di valeriana. 

Fra gli acidi diatomici, bibasici, rappresentati dalla formola G74]?7 705 
]’acido ossalico occupa un posto affatto speciale ; ha proprietä tossiche 
‚ particolari; chimicamente non & un omologo perfetto degli altri acidi di 
questo gruppo ; in ogni caso e il piü energico degli acidi, che ne fanno 
parte, mentre l’acido suceinico, che appartiene allo stesso gruppo, Si av- 
vieina intieramente agli acidi organiei studiati sopra. 

Acıno ossauıco, 0?H2O*. — E molto sparso in natura. Trovasi nello 
stato di sale acido di potassio, nelle ossalidi ; nello stato di sale di calcio 
in molte piante come nel rabarbaro, in molti licheni; inoltre nell’urina 
sciolto nello stato di caleolo, ecc. Penetra nell’organismo animale cogli 
alimenti vegetali: producesi anche a dispendio dell’acido urico ed allora 
&, come molti altri acidi, un prodotto dell’ossidazione di sostanze orga- 
niche; la sua esistenza in piü grande quantitä nelle urine & sempre in- 
dizio d’una diminuzione dei processi d’ossidazione nell’organismo. Prismi 
incolori, che sciolgonsi piu difficilmente nell’acqua che nell’alcool; riscal- 
dati rapidamente si svompongono in acido carbonico, ossido di carbonio 
ed acido formico. I suoi sali al contrario di quelli della maggior parte 
degli altri acidi organiei, sciolgonsi molto diffleilmente nell'acqua eccet- 
tuati anche i sali alcalini. 

Dell’acido .ossalico ingerito, una porzione trovasi nell'urina nello stato 
di ossalato di calce, un’altra porzione ®& bruciata, trasformata in carbo= 
nato, ed eliminata in questo stato; lo stesso accade delle sue combina- 
zioni saline. 5 

Secondo Hrrmann, le esperienze fatte sulla proprietä tossica dell’acido 
ossalico e dei suoi sali presentano molte oscuritä. Im dosi elevate e nello. 
stato di concentrazione, l’acido ossalico determina efetti caustiei, gastro- 
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enterite, nello stesso modo dell’acido solforieo; uceide perd piü rapida- 
mente. Ciö che prineipalmente lo distinguerebbe dagli altri acidi &, che 
in piceole dosi, anche nello stato di sale neutro di sodio, paralizzerebbe 
il sistema nervoso centrale ed i gangli cardiaci, mentre, come si conosce, 
i sali di sodio degli altri acidi (V. Sali vegetali alealini) non esercitano 
alcuna azione tossica. 0,04-0,08 di ossalato di soda basterebbero per uccl- 
dere alenne rane. Oxsum ha preteso che l’acido ossalico assorbito precipitava 
 sali ealearei del sangue , e che il precipitato di ossalato di calce in- 
solubile uccideva producendo embolie nei capillari del polmone : questa 
opinione perd non sembra esatta poiche l’aumento della quantitä di calcio 
introdotta nel sangue renderebbe anche inoffensiva una dose mortale di 
acido ossalico (1). 
L’acido ossalico non & usato in medicina. 


Acıpo succinico, C'H®O', — Fa parte dello stesso gruppo d’acidi del- 
l’acido ossalico. Se ne conoscono due modificazioni. Trovasi nel succino, 
nei cavoli rossi, nei vegetali, e negli animali (organi, urina), come ele- 
mento normale , in conseguenza dell’ uso di alimenti contenenti acıdo 
malico; si ottiene anche come prodotto delle metamorfosi organiche regressi- 
ve, per es. in conseguenza dell’ossidazione dell’acido benzoico (OÖ. MEıssnErR); 
nasce anche dalla fermentazione dello zucchero e del malato di calce. 
Secondo le ricerche di Harnwachs, di Hermann e di altri, sembra che 
agisca esattamente come gli altri acıdi; quando & introdotto nello stato 
di sale, & anche bruciato nel sangue e trasformato in acido carbonico 
(e non in acido ippurico, come crede Kuvunn). 

L’acido suceinico non & pitı usato in medieina; in ogni caso la sua 
utilitä & tanto debole e tanto dubbia, che ci sembra inutile fare men- 
zione degli usi in cui un tempo era adoperato. 

I tre acidi seguenti ed i frutti che ne contengono , agiscono sull’ or- 
ganismo animale, nello stesso modo dell’acido acetico. 


Acıno mALıco (ossısuccın!co), O*H603. — Fa parte degli acidi triatomici, 


(1) L’aceumulo di acido ossalico nel saugue & stato incolpato non solo di pro- 
durre caleoletti nei tubi e calici renali che sono accompagnati spesso da coliche 
nefritiche e qualche volta da ematuria per la loro speciale conformazione; ma an- 
che di dar luogo ad una malattia generale che si & appellata ossaluria. Sull’am- 
missibilitä di questa malattia i patologi ed i cliniei si sono schierati in opposte 
file. Vi ha di quelli, i quali eredono che l’accumulo di acido ossalico nel sangue 
possa dar luogo ad una speciale alterazione del ricambio materiale, per la quale 
succederebbe una forma morbosa costituita da fenomeni nervosi cnl carattere di 
depressione nel sistema motorio ® di eceitamento nel sistema sensitivo , da feno- 
meni ora di depressione ed ora di eccitamento nella sfera psichica ‚ sotto forma 
di malınconia, ipocondria, irritabilitä non giustificata: si & anche osservato un ge- 
nerale malessere, incontinenza delle urine, generale denutrizione dell’organismo e 
via. Il Begbie crede che 1’ ossalemia noceia direltamente per l’accumulo nel san- 
gue del velenoso acido ossalico. Il Beneke opina che l’ ossalemia rechi danno , 
perch& l’acido ossalico esporta eccessiva quantitä di calce dall’ organismo. 

_ Visono diversi patologi che non vogliono riconoscere l’ossaluria come malattia 
ben determinata. Io credo che esagerano quelli che aumentano il valore dell’ os- 
Saluria ed esagerano quelli che negano rotondamente ogni importanza all’ossaluria. 

Ultimamente i Professori Primavera e Cardarelli hanno spezzata una lancia il 
Primo a fävore , il secondo contro |’ esistenza dell’ ossaluria. Il Primavera, peri- 
tissimo in simili studii, ci ha fatto conoscere molte belle osservazioni originali. Il 
Cardarelli fini la lotta proponendo un premio di Lire 2000 per un lavoro elinico- 
sperimentale sull’ ossaluria, 
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bibasiei, rappresentati dalla formola C*H?"0®. Riscaldato coll’acido iodi- 
drico, trasformasi in acido suceinico; questa trasformazione avviene an- 
che nell’orgauismo. Trovasi nello stato libero nei frutti verdi, nelle mele, 
nelle uve; nei frutti maturi, trovasi combinato agli alcali; nelle ciliege 
per esempio , trovasi nello stato di sale potassico. Cristalli deliquescenti 
di sapore acido molto forte. 

Acıno TArTrRıco , C*H°O3, — Fa parte degli acidi tetratomiei , bibasiei, 
rappresentati dalla formola C”H?””20®. Se ne conosvono varie modifica- 
zioni. Esiste in considerevole quantitä specialmente nel succo delle uve, 
durante la fermentazione del quale si deposita e cristallizza nello stato 
di tartrato acido di potassa. Usasi in medicina l’acido tartarico ordina- 
rio, la eui soluzione devia a destra la luce palarizzata. Cristalli molto 
acidi, inodori, facilmente solubili. 

Sotto Vaspetto terapeutico ciö che unicamente sembra distinguerlo 
dall’ acido eitrico, & che lo stomaco lo tollera piu difficilmente ; gli an- 
tichi pratici avevano giä notato che I’ uso prolungato di questo acido 
produceva disturbi digestivi considerevoli e diflicili a vincere. Per tale 
fatto, ed anche perche d’altronde rappresenta un preparato farmaceuti- 
co, & stato posto in uso molto meno frequentemente dell’ acido citrico ; 
inoltre, sembra che agisca meno favorevolmente di questo ultimo nei vari 
stati, per esempio nello scorbuto. E usato in farmacia per preparare sa- 
turazioni e miscugli effervescenti, nelle stesse proporzioni dell’ acido ei- 
trico. Si prepara anche un siero. 

Internamente, 0,3-1,0 pro dosi (10,0 pro die), in polvere, in pozione, 
in pasticche, in limonata (0,5-1,0 per 100 d’acqua collo zuechero). 

Acıno crırıco , C6H$0?. — Fa parte degli acidi tetratomiei , tribasici, 
rappresentati dalla formola C”H?* " ‘07. Trovasi parzialmente nello stato 
libero, nei limoni ed in quasi tutti gli altri frutti dolei aciduli ( ribes, 
mortella, fragole, sorbe, ecc.), nelle barbabietole. Cristalli incolori, fa- 
cilmente solubili, di sapore acido piacevole. 

Oltre le indicazioni comuni a tutti gli acidi il succo di limone & an- 
cora usato contro lo scorbuto, come agente preventivo o curativo. In A- 
merica ed in Inghilterra si & talmente persuasi della sua efficacia, che 
ogni vascello, che parte per un lungo viaggio, ne & provvisto, Tale ma- 
lattia essendoei ignota nella sua essenza, sarebbe superfluo discutere il 
modo d’azione dell’ acido citrico. D’altronde pud dimandarsi se gli effetti 
vantaggiosi sono prodotti dal solo acido ; poiche I’ acido citrico puro & 
lungi dal produrre la stessa azione favorevole del succo di limone, e gli 
altri acidi non hanno piü la stessa utilita. — Si & molto parlato del va- 
lore dell’ acido eitrieo nelle affezioni reumatiche. Nelle forme subacute 
e nei reumatismi muscolari, & stato abitualmente prescritto come sudo- 
rifero ; ma & dubbio se questo effetto sia prodotto piuttosto dall’ acido , 
che dalle bevande calde a cui & accompagnato ; in ogni caso nulla di- 
mostra che la sua utilitä sia reale. Ne] reumatismo articolare acuto, & 
stato amministrato l’acido citrico in dosi elevate, e sopratutto il succo di 
limone & stato usato (120 a 150 grammi al giorno). Non & per nulla di- 
mostrato che modera i fenomeni febbrili ; eiö che & certo, & che calma 
la sete. Modera la secrezione sudorifera? Ciö non & affatto dimostrato @ 
lo & molto meno ancora, che faceia diminuire la intensitä delle alterazionl 
locali, che abbrevii la durata della malattia o prevenga le complicazioni 
gravi. In ogni caso l’acido salicilico oggi lo ha reso affatto superfluo. R 

Inoltre vi sono altri casi in eui l’acido citrico & stato usato, ed ın 
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cui la sua eficacia & ancora pitı dubbia ; come nell’ itterizia catarrale. 
Se qui ha qualche utilitä, essa & prodotta unicamente dall’ influenza fa- 
vorevole che pud, come gli altri acidi, esereitare sul catarro gastrico, 
quando esiste. E stato usato anche come diuretico, nelle idropisie. Re- 
YILLOUT, Trousssau, Craassen l’hanno molto raccomandato nella difterite ; 
® stato amministrato in questo caso in dosi considerevoli ; gli ammalati 
dovevano ingoiare, oeni ora, la polpa di quattro limoni almeno, e ciö 
per siorni interi. Non & affatto dimostrato che questo metodo sia pre- 
feribile a tutti gli altri, che sono stati opposti a questa malattia. — 11 
sueco di limone, nonche 1’ aceto, & un agente che si tiene sempre pronto 
nei casi di avvelenamento cogli alcalı caustici. 

Esternamente l’acido citrico & usato per gli stessi usi dell’acido ace- 
tico, eccetto che non serve ne per disinfettante, ne per preparare clisteri, 


Dosı E Prepararı. —1.° Acido eitrico. — 0,1-0,5 pro dosi (15,0 pro 
die) in pastieche o sotto forma di limonata (5 : 1000 collo zucchero). Il 
succo fresco di limone & amministrato a cucchiaiate da caffe o da bocea, 
ordinariamente nell’acqua zuecherata. L’acido, come il succo di limone, 
servono spesso a preparare saturazioni che pel loro sapore piü piacevole 
di quelle di acido acetico sono preferibili (1 parte di liquore di carbonato 
di potassa su 6 parti di succo di limone o 3 parti di acido ). — Inter- 
ternamente & usato puro (succo di limone, fette di limone ) o mischiato 
coll’ acqua. 

- 2.° Seiroppo di succo di limome. — 5 parti succo di recente espresso, 
per 9 parti di zucchero. Giallastro. Usato come correttivo. Caro. 

3.0 Polvere per limonate. — 10 acido eitrico, 120 zucchero, 1 goccia 
d’essenza di cedro. Usata a pizzichi. 


Mortı rrurrı debbono le loro proprietä piü importanti alla presenza 
dei tre acidi ora studiati, i quali trovansi nello stato libero o combinati con 
'basi. Bisogna anche tener conto, nell’azione di questi frutti, della pre- 
'senza di una quantitä di zucchero spesso considerevole. Vi si trova molto 
poca albumina e*gelatina vegetali, il che rende le loro proprietä nutri- 
tive poco distinte ; perö il loro sapore acidulo e zuccherino ed il pro- 
fumo, prodotto dalla presenza di olii eterei soavi, ne fanno un eibo dei 
'piü piacevoli. 

T loro effetti fisiologici stanno fra quelli degli acidi organici, e quelli 
dei sali vegetali alcalini, e degli idrati di carbonio. Sotto la loro in- 
fluenza le urine divengono piü abbondanti ed alealine (in conseguenza 
della trasformazione degli acidi in carbonati alealini) oppure le feci di- 
vengono piü liquide. Ingerite in troppo grande quantitä, provocano do- 
lori addominali, il che forse dipende in gran parte dalla loro bassa tem- 
' peratura. 

Essi non agiscono piü degli acidi organici sulla tempratura c sulla eir- 
eolazione; pero mischiati con acqua, moderano la sete, come gli acidi e 
Tinfrescanöo meglio dell’ acqua sola. 

La riechezza di questi frutti in aeidi, in zucchero, ece., varıa molto 
'secondo il clima , il sole, gli anni; anche le cifre seguenti non hanno 
che un valore relativo : 
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Acidi 
j combinati| , 
Sı 100 parti eh pectina, FRIER Be Ceneri | Acqua 
corpi FR 

gvassi 
Uve Hr Er RRFRE TE. 790 0rBD, Arno le AA 
Male" er ne I 5,01 7,96 | 0,39 | 0,36 | 82,1 
Peros ae en. RE U 3,23 8,78 | 0,23 | 0,35 | 83,2 
Olaae acide, verdar 2.221079 = 1.121 0521 0,62 183,2 
SI edoler mature. 72,01 -- 18,12 |"0,57 10,69 | 74,2 
Se Pe a Fr 4,19 0.78. 0587.17 0,701 80.1 
Ribesas hit 0,16 6,37 | 0,54 | 0,75 | 84,5 
Mortelleir, a0, Sur 21,94 0,55 Da7S 0, TO 10 127725 
Eragoles ., un a6 tn 0,10 5,09 | 0,51 | 0,75..| 87,4 
Lamponig. sous. 0 euneinl 1548 1,41 4,00 | 0,58 | 0,54 | 86,1 





Fra tutti questi frutti, eecettuato perö quello del tamarindo, che d’al- 
tronde & inutile, non puö farsi questione, sotlo l’ aspetlo terapeutico, che 
delle uve. 

L’ utilitä delle cure di uva & limitata a pochi stati morbosi. Preso in 
grande quantitä il succo d’uva esercita la sua azione prineipale sul ca- 
nale intestinale ; rende le evacuazioni alvine piüı abbondanti, ed iu tal 
ouisa sottrae all’ organismo materiali nutritivi. E poco nutriente, poich® 
rinchiede pochi albuminati, nonch® poco zucchero. Queste cure di uva, 
fatte metodicamente ed aiutate da un regime appropriato, possono essere 
utili nel easo in cui trattasi di ridurre lo stato di nutrizione dell’ orga- 
nismo. Sono sopratutto utili nell’ obesita accompagnata da pletora, non 
che per combattere la costipazione eronica negl’individui molto nutriti ; 
invece se ne eviter& ]’uso nelle persone pallide e deboli. Notasi ancora 
che non & raro vedere l’ uso eccessivo delle uve produrre. dispepsia, In 
generale non vi & aleun caso in-cui queste eure di uya mon possono es- 
sere vantaggiosamente supplite dall’uso delle acque minerali ; aggiun- 
gasi a ciö, che non possono essere utili, che per un periodo di tempo 
molto breve. Nel catarro della vescica sono molto inferiori ad altri me- 
todi di cura; e nei tisiei, o negli individui predisposti alla tisi, possono, 
riducendo la nutrizione , produrre  inconvenienti ; se talvolta sono utili 
(bene inteso perö che qui non trattasi di guarigione ), questo buon ri- 
sultato deve attribuirsi piuttosto all’ esereizio in piena aria, che alla cura 
di uva. Insomma la loro utilit4 ® sı minima, e possono sı facilmente 
essere sostituite da altri metodi di cura, che sarebbe meglio farne buon 
vino, anzich® sciupare I uva. in tal modo. 

Queste eure di uva possono praticarsi dappertutto ove esistono uve in 
sufficiente quantitä. Ma siccome l’epoca in cui puö farsene uso in ge- 
nerale & la metä del mese di settembre e di ottobre, bisogna aver cura 
di scegliere un clima abbastanza dolce e piacevole per permettere il sog- 
giorno in piena aria. I luoghi abitualmente scelti sono: DUERKHEIM, GLEIS- 
WEILER, EDENKOBEN, Krnuznach, SAINT-GoAR, RÜDESHEIM, Meran, GRIES, 
Montreux E VEREY, Krems, PRESSBURG, ecc. 
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PREPARATI ORFICINALY DI -FRUTTA. — Seiroppo di lamponi. — Ha un bel 
colore rosso, un sapore piacevole. Si mescola semplicemente. coll’ acqua, 
o si aggiunge a pozioni. E spesso usato. I sali, le sostanze alcaline gli 
fanno perdere il suo bel colore. 


Aceto di lamponi. — Semplicemente mischiato coll’ acqua, costituisce 
una bevanda piacevole rinfrescante, 
Acgua di lamponi. — Non contiene che l'olio etereo , e quindi non 


serve che per migliorare l’odore, e non il sapore delle sostanze a cui 
si aggiunge. 
Acqua di lamponi concentrata. — Contiene un poco piü d’ essenza. 
Lo sciroppo di eiriege, di un color rosso, eontiene una quantitä& mi- 
nima d’ acido cianidrico, di eui ha anche l’odore perche i nocciuoli stri- 
tolati entrano nella sua preparazione. Si aggiunge come correttivo nelle 
pozioni, oppure se ne fa con l’acqua una bevanda rinfrescante., 


ACIDO CARBONICO. — L’ acido carbonico propriamente detto, CO°H?, non 
si puö, come & noto, ottenere nello stato libero, poiche si sdoppia istan- 
taneamente in acqua e in anidride carbonica. 

L’ anidride carbonica (CO?) e un elemento costante dell’ aria atmosfe- 
rica, che ne contiene 0,04 per 100 in volume. BE un gas incolore, so- 
lubile nell’acqua, non permanente, non combustibile, nel quale si spen- 
sono tutte le sostanze in ignizione. Ha un odore ed un sapore acidi, 
piccanti. 


Importanza ed effelti fisiologiei. — Mettendo l’acido carbonico, 
non fra gli acidi, ma fra questi e gli alcool, diamo gia un’idea dei 
suoi rapporti con l’organismo animale. Infatti, quest’acido produce 
tanto gli effetti di un acido debole quanto quelli di un agente ec- 
citante e paralizzante alla maniera degli alcool. 

L’acido carbonico @ un elemento costante dell’organismo anima- 
le. Una debole parte vi arriva dall’aria e dagli alimenti (carbonati, 
sali vegetali alcalini); la massima parte viene dai tessuti e dal san- 
gue, e rappresenta uno dei prodotti terminali piü importanti delle 
metamorfosi organiche. 

Dai tessuti, nei quali si forma, passa nel sangue dei capillari; il 
sangue arterioso ne contiene in media 30 per 100 in volume; il san- 
gue venoso, 35 per 100. L’acido carbonico si trova, parte nei globuli 
sanguigni (unito ad un alcali dell’ emoglobina, PFLÜGER — ZUNTZ), 
parte nel siero, principalmente nello stato di combinazione; nel san- 
gue degli erbivori, @ nello stato di bicarbonato di sodio; in quello 
dei carnivori, nello stato di fosfocarbonato di sodio. 

Dal sangue passa nell’ aria atmosferica ; questo passaggio av- 
viene dai polmoni; una porzione esce anche per la pelle e per le 
mucose. 

Il processo pel quale l’acido carbonico passa dai tessuti nel san- 
gue e dal sangue nell’amosfera @ considerato da DONDERS come una 
specie di dissociazione, che egli definisce , in generale, la separa- 
zione della molecola di un corpo in due o piü molecole di compo- 
sizione anche complessa, potendo le molecole separate l’ una dal- 
l’altra unirsi di nuovo appena ricompariscano le condizioni primi- 
tive di temperatura e di tensione ; questo processo. si produrrebbe 
essenzialmente sotto I’ influenza di una temperatura determinata. 
sempre da se stesso, senza l’intervento di un altro corpo. Avrebbe 

NOTHNAGEL @ ROSSBACH. — Mat. med, 40 
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per sede il bicarbonato ed il fosfocarbonato di sodio, forse anche 
certe sostanze albuminoidi; I’ acido carbonico se ne useirebbe per 
spandersi nell’atmosfera, poiche in questa la tensione dell’acido ear- 
bonico sarebbe minore che in quelli (PFLÜGER-WOLFBERG), @ que- 
sti ultimi a loro volta lo riceverebbero dai tessuti, perch@ Ja sua 
tensione nei tessuti sarebbe mageiore (1), 

Quantunque l’acido earbonico sia una sostanza semplicemente de- 
‚stinata ad essere espulsa, e quantungue la vita non sia possibile 
che a condizione che il corpo Se ne liberi continuamente con la 
respirazione, pure si avrebbe torto a non riconoscergli nessun altro 
uflicio. Pur facendo astrazione dalla ingegnosa ipotesi di PFLÜGER, 
secondo la quale la vita in generale ed il calore animale sono il 
risultato della produzione dell’acido carbonico nell’interno delle gran- 
di molecole organiche, sembra che l’acido carbonico dell’organismo 
debba essere considerato come un agente di’eccitazione necessaria 
alle funzioni piü importanti della vita, principalmente alla respira- 
zione e alla circolazione, e Si € anche pensato che i fenomeni tos- 
sici che si manifestano nei centri respiratorii, pneumogastrico e 
vasomotore, sotto Jainfluenza della inspirazione di quantitä troppo 
forti di acido carbonico, potevano essere considerati come una e- 
sagerazione di processi fisiologieci normali (2). 

Inspirazione dell’acido carbonico. — Un tempo si credeva che 
l’acido carbonico non producesse per se stesso effetti tossici, e si 
attribuivano gli effetti di avvelenamento che’ si manifestavano co] 
soggiorno in un’atmosfera carica di acido carbonico , non al gas 
stesso, ma alla insufficjenza dell’ossigeno (3). Questa opinione ogginon 
puö essere piü sostenuta. Se si mescola una quantitä considere- 
vole di acido carbonico con una quantitä di ossigeno largamente 
suflieiente per conservare la vita, e si lascja respirare questo mi- 
scuglio ad un animale, si vedono comparire fenomeni di avvelena- 
mento ji quali producono rapidamente la morte, e ciö quantunque 
con insuflazione artificiale si sia reso il sangue piü ricco di ossi- 
geno che allo stato normale. 


(1) Le recenti esperienze di P. Bert tendono a dimostrare che il bicarbonato ed 
il fosfo-carbonato di soda , nel sangue normale, arterioso 0 venoso, nonch& nei tes- 
suti, sono lungi dall’essere saturati d’acido carbonico; nel caso in eui si compie 
questa saturazione , incominciano a manifestarsi accidenti tossiei, ed appena CO’ 
eompare in eccesso nelle stato di semplice dissoluzione nel sangue, la morte non 
tarda ad esserne la conseguenza. Da cid P. Bert trae la conclusione ‚ conforme 
all’ opinione di Donders , che l’uscita dell’acido carbonico, durante il passaggio 
del sangue nei polmoni, deve essere un fenomeno di dissociazione dei sali sopra- 
menzionati (Academie des sciences de Paris, 283 ottobre 1878). 

(2) La fisiologia annovera l’acido carbonico fra gli siimoli capaci di determinare 
nel midollo allungato movimenti di respirazione. 1 Traube per il primo ha dimo- 
strato questo fatto colla massima evidenza. 

Il Thiry ha opinato che l’acido carbonico sia 1’ unico EL capace di man- 
tenere nella vita normale in ritmica attivitä i centri respiratorii. 

II Pflüger crede che sia stimolo normale respiratorio la mancanza di ossigeno, 
non negando perd all’acido carbonico una certa influenza su eid. 

(3) Il sommo Cl. Bernard nelle sue Lecons sur les eflects des substances toxi- 
ques sostiene ‘che l’ acido carbonico & ün gas innocuo per se stesso e riesce pe- 
‚ricoloso all’organismo animale, perche, introdotto in eccessiva GE per la re- 
‚spirazione, ostacola l’entrata dell’ossigeno nel sangue. - 
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Basta che l’aria inspirata contenga 1 per 100. di acido carbonico 
perche si manifestino disturbi molto notevoli. 

I fenomeni tossici che risultano dalla respirazione in un’atmosfe- 
ra molto riecadi acido carbonico sono quasi identici a quelli del- 
l'’asfissia per soppressione della respirazione; in ambo i casi, la quan- 
titä di acido carbonico eontenuto nel sangue cresce enormemente, 
e questo acehmulo di acido carbonico ha per risultato,, prima un 
forte eceitamento , indi una paralisi mortale degli organi piu im- 
portanti. 

Fenomeni di auvelenamento — I sogsgiorno in un’atmosfera for- 
temente cariea d’acido carbonico produce, nell’uomo e negli animali, 
ansia, fenomeni cerebrali, qualche volta cefalalgia, vertigini, ronzio 
negli orecchi, una specie di ebbrezza, poscia dispnea, rallentaınento 
del: polso , dilatazione del cuore ed elevazione della pressione san- 
guiena, convulsioni generali; da ultimo, perdita di coscienza, cia- 
nosi con pallore della pelle, diminuzione progressiva della pressio- 
ne saneguigna, e morte per paralisi respiratoria (asfissia). 

Un esame profondo di questi fenomeni apprende che la dispnea e 
il risultato di una eceitazione violenta del centro respiratorio , ecci- 
tazione che invade anche i centri motori della midolla spinale; che 
il rallentamento del polso & la conseguenza di una irritazione dei 
centri pneumogastriei moderatori nel cervello, di guisa che questo 
rallentamento non si produce quando gli pneumogastrici sono stati 
prrecedentemente sezionati; che la forte elevazione della pressione 
sanguigna provviene dal restringimento delle arterie periferiche , 
consecutivo ad una irritazione del centro vasomotore. TRAUBE ed 
HERInG hanno trovato che le funzioni di questi tre centri (respira- 
torio, pneumogastrico moderatore ‚-vasomotore) provavano , anche 
nella vita normale, un aumento ed una diminuzione ritmiei e simul- 
tanei, e che nelle insufllazioni artificiali di miscugli ricchi di aci- 
do carbonico, il ritmo di queste oscillazioni poteva non coincidere 
con quello delle insufllazioni. Si & anche osservato, negli avvelena- 
menti con 00°, un aumento dei movimenli perislaltici dei inte- 
stino (NASSE); quest'aumento deve essere attribuito all’acido carbo- 
nico? Ciö € probabile, quantunque non ancora dimostrato. I nervi 
periferici sembrano anche provare da parte dell’ acido carbonico , 
dapprima un’azione eccitante, poi paralizzante; mancano pero an- 
cora osservazioni esatte sopra questo soggetto. In tutti i casi, ela 
paralisi respiratoria che produce la morte; questa paralisi e la con- 
seguenza dell’esaurimento dei centri respiratorii nella midolla spi- 
nale, esaurimento che risulta in parte dall’eccesso di attivitä a cui 
sono stati sottoposti, in parte dall’azione stessa dell’acido carboni- 
co; anche allo stesso modo si produce la.paralisi finale dei gangli 
cerebrali. 

Perche si manifestino gli effetti tossici di cui abbiamo parlato , 
basta che l’aria atmosferica contenga 10 a 15 per 100 di acido car- 
bonico; sembra perö che questa proporzione debba essere aumen- 
tata, purche non sia stata raggiunta a poco a poco, in modo da 
permettere una certa abitudine. L’acido carbonico puro non & re- 
spirabile poich& produce immediatamente spasmi glottici intensi. 

L’ingeslione di un’ acgqua carica di acido carbonico PYoYVoca 
un sapore acido piccante ed un senso di calore nello stomaco ; la 
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sete si modera come sotto la influenza degli altri acidi diluiti. Di- 
cesi che la secrezione salivare divenga piü abbondante, come pure 
la secrezione del succo gastrico, e l’appetito sia eccitato; ma questi 
fatti dovrebbero essere meglio dimostrati. Si @ detto che i movi- 
menti intestinali sarebbero anche accelerati; ma debbono esserlo 
molto poco, poiche l’introduzione diretta dell’ acido carbonico nel- 
l’intestino non determina questo acceleramento in modo molto pro- 
nunziato. Gli effetti dell’ acido carbonico sui processi di fermenta- 
zione nello stomaco sono molto deboli, e per nulla paragonabili a 
quelli prodotti da altri agenti, come per es: l’alcool, e molti deri- 
vati del benzolo; gli organismi inferiori perö muoiono molto rapi- 
damente in miscugli gazosi ricchi di acido carbonico, e contenenti an- 
che una quantitä di ossigeno sufliciente per la vita (RossBAcH). Le 
flatuositä ascendenti che si producono per un forte sviluppo di aci- 
do carbonico nello stomaco portano con se& altri gas putridi formati 
nell’intestino; forse in ciö risiede l’azione pit importante dell’acido 
carbonico. Dicesi che l’eliminazione dell’orina cresca sotto la sua 
influenza , in modo che la quantitä di acqua che esc& con l’orina 
& mageiore di quella che € stata ingerita con l’acido carbonico. 

Questo modo di amministrazione dell’acido carbonico non puö mai 
determinare l’avvelenamento generale, poiche l’eccesso di questo 
vas che arriva nel sangue viene immediatamente espulso con la re- 
spirazione normale. Si & detto che T’ingestione di parecchie botti- 
glie di soda- wasser, per esempio producevano gaiezza ed una spe- 
cie di ebbrezza; le nostre proprie esperienze non ci hanno permesso 
di constatare questo fatto; tutto ciö che noi abhiamo osservato, & 
stato pressione all'epigastrio e diflicoltä della digestione. 

Azione sulla pelle. — Un getto di acido carbonico proiettato SO- 
pra una regione circoscritta della pelle produce dapprima una sen- 
sazione di freddo passaggiera, a cui succede una sensazione di ca- 
lore, nello stesso tempo che la pelle diventa piü rossa; dicesi che 
il punto toccato finisca per diventare insensibile. Il soggiorno pro- 
lungato del corpo intero in un’atmosfera di acido carbonico, purch& 
perö si abbia cura di fornire alla respirazione un’aria conveniente 
produce anche gli stessi fenomeni, non che una escrezione piü ab- 
bondante di sudore. Quando il corpo & immerso in un bagno di ac- 
qua carica di acido carbonico, prova ad un tempo l influenza del- 
l'acqua, della temperatura del bagno e dell’acido carbonico. PAAL- 
zoW e PFLÜGER, nelle loro esperienze sopra conigli e sopra se stessi, 
contestano che in questi casi si produca la minima irritazione , il 
minimo rosssore della pelle ; non si produrrebbe neppure nessun 
aumento degli scambi organici; le asserzioni contrarie dei medici 
delle acque minerali provverrebbero probabilmente da eiö che essi 
attribuiscono all’ acido carbonico ciö che deve essere attribuito ai 
sali alcalini contenuti nell’acqua dei bagni. 

Come tutti i gas, l’acido carbonico penetra nel sangue a traverso 
la pelle. Purche questa penetrazione non sia troppo prolungata 0 
troppo intensa, la respirazione puö bastare per cacciare |’ eccesso 
‘dell’acido carbonico; nel caso contrario, gli animali muoiono, pre- 
sentando i fenomeni dell’avvelenamento per acido carbonico, quan- 
tunque si sia fatta loro respirare un’aria perfettamente pura (RÖHRIG). 

Azione sulle ferite e sulle parli separate dal corpo. — Sulle 
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ferite, l’acido carbonico provoca un leggiero bruciore, un aumento 
del rossore, indi anestesia. 

Il sangue agitato con acido carbonico diventa molto rapidamente 
venoso: prende una colorazione scura, e nello stesso tempo l’emo- 
elobina si decompone, e compare la striscia della ematina acida. 

“ Messi in eontatto diretto con l’acido carbonico, i muscoli diven- 
tano rapidamente la sede della rigiditä cadaverica. 

Quest’ azione sul sangue e sui muscoli non si produce mai nei 
casi di avvelenamento generale; ciö &@ perche qui la morte accade 
troppo presto, molto prima che l'organismo abbia ricevuto la quan- 
tita di acido carbonico necessaria perch® possano manifestarsi que- 
sti effetti. 

L’acido carbonico paralizza il’movimento delle ciglia vibratili. 


Uso terapeutico. — L’acido carbonico & usato spessissimo inter- 
namente, sopratutto in dissöluzione nell’acqua. L’ingestione dei bi- 
carbonati (bicarbonato di soda) produce anche uno sviluppo di aci- 
do carbonico nello stomaco; ma qui non & l’acido carbonico, seb- 
bene il sale, che ha la parte preponderante. Diciamo dapprima che 
si dovrä evitare di prescrivere l’acido carbonico in dosi troppo forti 
in tutti i casi in cui esista uno stato di congestione del cervello e 
dei polmoni, ed in cui Yattivitä cardiaca sia facilmente eceitabile. 

L’acido carbonico in dissoluzione nell’acqua & usato molto fre- 
quentemente come rinfrescante e disallerante. L’ uso delle acque 
gassose si & molto diffuso in questi ultimi anni, ed e diventato in 
certo modo quasi indispensabile nei forti calori estivi. Si poträ u- 
sarla con vantaggio nelle malattie febhrili, per calmare la sete, 
purche si tenga conto delle controindicazioni notate piü sopra, — 
L’acido carbonico & un rimedio popolare (specialmente in forma di 
miscuglio effervescente) , nello scopo di « abbattere » certi stati di 
eceitazione accompagnati da palpitazioni cardiache; ma qui l’imma- 
ginazione ha certamente un’azione molto mäggiore di quella dell’a- 
cido carbonico. 

Viene anche prescritto frequentemente per combattere diverse 
affezioni e diversi sintomi aventi la loro sede mello stomaco. E 
dapprima & utile per calmare le nausee che succedono alla inge- 
stione di quantitä troppo grandi. di alimenti indigesti, o ad eccessi 
di bevande alcooliche. Il sollievo in questi casi dipende da una parte 
dalle eruttazioni, le quali trasportano seco i prodotti gassosi di 
fermentazione sviluppati nello stomaco; dall’altra parte, dacche la 
presenza dell’acido carbonico favorisce il passaggio delle materie 
nell’intestino. Combatte anche efficacemente i vomiti sia che di- 
pendano da una lesione anatomica dello stomaco , sia.che si pre- 
sentino nelle donne gravide, sia finalmente che provvengano da uno 
stato d’iperemia consecutivo all’uso di forti vomitivi. Forse l’azione 
 vantaggiosa dell’acido carbonico in questi casi dipende da ciö che 
- calma lo stato di eccitazione delle estremitä pneumogastriche. — 
Quale & il grado di utilitä dell’acido carbonico, come agente cura- 
tivo, nel trattamento del calarro cronico dello stomaco ? Non si 
puö dire ‘con precisione , perche in questo caso si usa sempre in 
dissoluzione in acque minerali, le quali contengono sali alcalini ed 
alcalino-terrosi (Ems , Vichy). L’ esperienza pero ha insegnato che 
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queste stesse acque minerali sono piü eflicaci quando contengono 
acido carbonico di quando non ne contengono. Si sa anche che le 
acque minerali, i cui prineipii attivi sono diversi .dai sali alcalini, 
le acque ferruginose per esempio,, sono tollerate meglio dallo. sto- 
maco, e per conseguenza piü eflicaci, quando contengono acido car- 
bonico libero in dissoluzione: 

L’acido carbonico ha anche una parte molto importante nel trat- 
tamento di diverse affezioni dell’apparecchio respiralorio. Giä da 
molto tempo & stato raccomandato per inalazioni nella tubercolosi 
ed in generale nella tisi. Oggi che la pratica delle inalazioni si @ 
molto diffusa , le osservazioni sono divenute abbastanza nuinerose 
per permetterci di conchiuderne che queste inalazioni debbono es- 
sere evitate nei tisici; non presentano nessun vantaggio , neppure 
dal punto di vista sintomatico. e possono essere nocive. L’abitudi- 
ne che si aveva una volta di fare soggiornare i tisici nelle stalle 
di vacche, specialmente per sottoporli all’azione dell’acido carbo- 
nico vengono ancora spesso prescritte nella tisi. Diefamo dapprima 
che l’uso di queste acque deve essere evitato quando vi @ tendenza 
alle emottisi, alle congestioni pulmonari, quando esiste uno stato 
inffammatorio febbrile; si farä anche bene a non lasciar bere acqua 
di Seltz, come bevanda ordinaria, ai tisici minacciati da emottisi, 
a causa dell’influenza che l’acido carbonico potrebbe esereitare sul- 
’attivitä cardiaca. I tubercolosi dovranno anche astenersi dalle ac- 
que che contengono acido carbonico e che posseggono una tempe- 
ratura elevata, come le acque di Ems. L’uso di questo gas nella 
tisi si riduce insomma all’acqua di Selters, che si fa prendere abi- 
tualmente col latte. Quest’acqua agisce sul processo stesso, 0 SOpra 
alenni sintomi pulmonaniri,, per es: sulla tosse? Non si saprebbe 
dirlo; forse tutta la sua efficacia si riduce a facilitare la digestione 
del latte. 

Non si puö dir lo stesso dell’azione dell’acido carbonico sui eaiarri 
cronici semplici delld laringe e dei bronchi; qui l' acido carbo- 
nico puö essere realmente vantaggioso, sopratutto se si tratta di un 
catarro «torpido », senza tendenza alle esacerbazioni infiammatorie. 
In questi casi si ricorre ordinariamente alle acque di Ems o di Sel- 
ters; si usano sole, oppure mischiate con latte o siero. Da che di- 
pende l’azione favorevole dell’acido carbonico? Non sappiamo nulla 
di positivo su ciö ; puö essere che l’azione degli alcali 0 semplice- 
mente dell’ acqua abbia una parte preponderante. — Le esperienze 
fatte nello scopo di stahilire T’utilitäa delle inalazioni del gas acido 
carbonico sono interamente contradittorie, di guisa che non si puo 
pronunziare sopra questo argomento un giudizio motivato. Tutto 
quello che si puo dire & che l’acido carbonico , COS1 applicato. di- 
rettamente, determina irritazione; perciö si deve astenersene quando 
esiste uno stato infiammatorio acuto: In secondo luogo, le contro- 
indicazioni generali indicate piü sopra debbono applicarsi a questo 
modo di usare l’acido carbonico, ancora piü che alla sua amministra- 
zione per lo stomaco, poiche questo gas si assorbe facilmente dai 
polmoni. — Queste inalazioni sono. state raccomandate molto viva- 
meute nel trattamento dell’ angina cronica e della faringite folli- 
colare; si farä& bene a provarle con le debite precauzioni quando 
ogni altro metodo sia stato sperimentato jnutile, 
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L’acido carbonico & stato raceomandato come diuretico nelle idro- 
pisie, nonche per combattere i catarri vescicali ; in questi casi sono 
state usate specialmente certe acque minerali, cone quelle di Vichy, 
di Ems, ecc. E lecito domandare se i vantaegi ricavati da queste 
acque debbono essere attribuiti all’ acido carbonico oppure ai sali 
alcalini che esse contengono. 

Esternamente, & stato usato questo gas in forma di bagni e di 
docce, sono State usate specialmente le acque minerali cariche d’a- 
cido carbonico, come quelle di Rehme, Nauheim , Ems, Kissingen. 
Negli effetti prodotti bisogna dunque tener conto dell’ azione delle 
altre sostanze che entrano nella composizivne di queste acque. 
Hanno dato risultati vantaggiosi nel reumaltismo cronico dei mu- 
scoli e delle articolazioni. Le sorgenti a cui Si & ricorso sono o0l- 
tremodo varie (sorgenti termali indifferenti, sorgenti solfuree, clo- 
ruro-sodiche, ecc.); egli e dunque impossibile di formulare per cia- 
scuna di queste acque indicazioni speciali; dobbiamo perö far no- 
tare che le controindicazioni generali menzionate piü sopra con- 
servano qui tutto il loro valore, poiche il gas puö allora essere as- 
sorbito dai polmoni e senza dubbio anche dalla pelle. Questi bacni 
sono stati anche usati nel trattamento delle paralisi; talvolta hanno 
guarito gl’infermi , allorquando tutti gli altri mezzi erano falliti ; 
in questi casi fortunati si trattava senza dubbio .di paralisi perife- 
riche, designate col nome di reumatiche. — Questi hagni si sono an- 
che mostrati utili in certe nevralgie invelerate, ienote nella loro 
natura, e chiamate reumatiche (sciatica) ; se ne sono pure ricavati 
dei vantaggi nel trattamento delle anestesie cutanee,, nelle isteri-. 
che. — Da ultimo, hanno dato qualche succeso nell’ eczema cronico 
e nella psoriasi. — In tutti i casi, l’uso di questi baeni @ puramente 
empirico‘ non se ne puö formulare precisamente la indicazione. 

Nelle malaltie degli organi genitali della donna , 1 acido car- 
bonico & stato usato spesso , sia in forma di docce gazose, sia in 
forma di docce fatte con acque eontenenti acido carbonico in dis- 
soluzione; ma l’eflicacia di queste docce & stata estremamente 
esagerata. Sono riuscite utili nel trattamento dei processi ulcerosi ; 
talvolta hanno prodotta la guarigione 0 sono servite almeno a dimi- 
nuirne ]’odore putrido. Sono state raccomandate anche nella ame- 
norrea, nella sterilitä, e ciÖ. spesso senza avere il minimo riguardo 
alle circostanze individuali e causali. E evidente che debbono essere 
inutili nei casi in cui questi sintomi dipendono da un’affezione pro- 
fonda dell’utero, o da uno sviluppo di quest’organo ; ma quando di- 
pendono da un semplice stato di atonia dell’utero; od anche da una 
metrite cronica, senza fenomeni infiammatorii acuti, queste docce 
possono determinare un miglioramento. E stato anche attribuito loro 
qualche vantaggio nel trattamento delle « nevralgie dell’utero », delle 
leucorree. 

‚Queste docce di acido carbonico sono pure riuscite qualche volta 
nella corizza cronica, non che nella oforrea, in casi in cui que- 
ste affezioni non dipendevano da alterazioni ossee. Si sono viste an- 
che guarire talvolta certe ulcere antiche refrattarie a qualunque al- 
tro trattamento, allora sopratutto quando la superficie granulosa era 
molle ed atonica. Sono nocive per contrario quando le ulcere san- 
guinano facilmente , sono dolorose e diventano facilmente sede di 
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vive infiammazioni. Per sopprimere l’odore delle piaghe putride, 
\"’acido carbonico non presenta nessun vantaggio sopra altri disin- 
fettanti di uso molto piü comodo. 


Preraranı. — Internamente si usano a preferenza acque minerali che 
contengono acido carbonico insieme ad altre sostanze ; fra queste acque, 
quelle che sviluppano piü puramente |’ azione dell’ acido carbonico sono 
quelle di Selters e di Schwalheim. Si usano anche in forma dı miseu- 
oli effervescenti, di polveri effervescenti, ece. Entra anche nella compo- 
sizione del soda-wasser, delle bevande spumanti (champagne, birra bian- 
ca di Berlino, ecc.) 

Polvere effervescenle — Quando si versa acqua sopra questa polvere , 
si forma tartrato di soda e si sviluppa acido carbonico. Prendendola in 
questo momento, ha perduto una orande quantita di gas; perciö & me- 
olio ingerirla secca e bere acqua dopo. Si preserive a cuechiai da cal- 
fe. _ Polvere aerofora inglese (vegg. pag. 25). 

La pozione di Riviere, un tempo molto usata , consiste in una solu- 
zione di canbonato di potassa, di cui si fa prendere un cucchiaio da ta- 
vola, dopo di che si amministra un mezzo cucchiaio o un cucchiaio da 
caffe di sueco di limone. E un preparato di eui si deve evitare I’ uso, 
perch& lo sviluppo di acido carbonico nello stomaco & troppo tumul- 
tuoso, il che produce una flatulenza dispiacevole. Il preparato officinale, 
e che eonsiste in £ parti di acido eitrico, in 190 parti d’ acqua distil- 
lata e 9 parti di carbonato di soda, in realtä non & altro che una satu- 
razione. 


CAPITOLO \1. 
Degli alcool e loro derivati. 
Alcool; Aldeide, Etere, Cloroformio, Idrato di cloralio, Nitrito d’amile. 


Moltissimi derivati del metano (gas delle paludi), e tra questi 
gli alcool e loro derivati, esercitano sull’organismo animale la stessa 
azione inebbriante e stupefacente; di guisa che, tanto.dal punto di 
vista fisiologico quanto dal punto di vista chimico, si € autorizzati 
a comprendere questi composti in una stessa classe. u 

Sinora & stato impossibile di conchiudere, dalle proprietä fisiche 
e chimiche di una di queste sostanze , se poteva O0 nO provocar 
sull’ organismo fenomeni di ebbrezza e di anestesia. A poco a pocO 
il tempo ha fatto giustizia delle antiche teorie di NUNNELEY, d’ As 
RAN, d’ OZANAM, j quali pretendevano stabilire una connessione {ra 
le proprietä fisiche , chimiche e fisiologiche di queste sostanze. I 
fatto perö che i derivati del metano e i loro composti clorati son 
altrettanti agenti stupefacenti indica che una tale connessione esi- 
ste, ma essa non @ stata ancora trovata. u 

E inoltre molto verosimile che tutte queste sostanze esercitin® 
la stessa azione fondamentale sul sostrato organico del corpo anı- 
male, di guisa che gli stessi fenomeni di ebbrezza provvengano dalle 
medesime modificazioni eliniche. Queste modiflcazioni non sono an- 
cora bene conosciute ; pareechi fatti perö sembrano indicare che 
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sono sopratutto il protagone o la lecitina, la colesterina ed i grassi 
delle sostanze nervose, che sono i punti di attacco degli agenti ineb- 
brianti. Le differenze che presentano dipendono meno da un’ azione 
fondamentale differente che dal loro punto di ebollizione piü 0 meno 
elevato , dalla loro maggiore o minore volatilitä e dal loro modo 
d’introduzione nell’organismo. I piü volatili, assorbiti con la re- 
spirazione,, hanno un’azione piü rapidamente passaggiera di quelli 
che sono poco o punto volatili, o che sono amministrati per la via 
ipodermica o dallo stomaco. 

L’utilitä pratica di questi composti dipende sopratutto dalle loro 
proprietä fisiche ; quelli che sono gassosi alla temperatura ordina- 
ria sono oltremodo incomodi ad usare, poiche richiederebbero 1’uso 
di gazometri e perche la loro azione cesserebbe troppo rapidamente; 
tutt’ al piü si potrebbe, durante la breve durata dei loro effetti ane- 
stetici, praticare operazioni che richiedono poco tempo, come per 
esempio si fa col protossido di 0zoto. A fianco a questi composti 
gazosi si possono collocare , da questo punto di vista, quelli che 
sono molto volatili e che avendo il loro punto di ebollizione molto 
basso, evaporano rapidamente ; quelli invece che hanno il loro punto 
di ebollizione troppo alto richiederebbero per agire un tempo molto- 
lungo. 11 cloroformio ha finora meritato la preferenza, perche il suo 
‚punto di ebollizione & molto vantaggiosamente posto fra i due estremi 
(62°C.), e perche la densitä dei suoi vapori non e n& troppo alta ne 
troppo bassa (4,199), L’etere, il quale € stato anche raccomandato 
per lo stesso scopo, ha un punto di ebollizione troppo hasso (385°C.), 
e la densitä dei suoi vapori € solamente di 2,565. 

Prima di studiare particolarmente le sostanze di questo gruppo 
piü usate in terapia, crediamo di dover dare un rapido sgwardo 
sopra tutti i derivati del metano, i cui effetti fisiologici sono stati 
Studiati. Ve ne sono moltissimi sui quali non si & fata ancora nes- 
suna ricerca farmacologica. 


SGUARDO COMPLESSIVO 


- I. Branı 0 CARBURI D’IDROGENO DELLA SERIR GAS DELLE PALUDI, O*H?* +2. — 
Inalati, provocano la perdita della conoscenza e della sensibilitä. Questo 
effetto non si produce invece quando s’iniettano sotto la pelle , anche 
in tosi tossiche (Richardson). . | 

‘ Quelli che finora sono stati oggetto di rieerche sono i seguenti: 


\ 3 : Gas che inalati con una quantitä 
Metano, idruro di metile. CH‘.. 2 else ou Be 
a: 22 5 ande o179 | sufficiente di O, sono inattivi (Hrr- 
re a anti „Cl, Mann), e che, inalati senza ossigeno, 
Propano ‚idruro di propile(?) C3H®. | BR N ER Pi 
B SEE h 5 ‚trıo..\ sono rapidamente anestesici , come 
- Dutuno, idruro di butile. C'H!®. ). Te 
Er» il protossido d’ azoto (Rıcmarpson). 
. Pentano, idruro d’amile.—O5H'?. Liquido che, inspirato con una quan- 
tita sufliciente di O, produce l’anestesia in aleuni minuti (Rıcuarpson). 
Mischiato con l’etere costituirebbe il migliore agente per determinare 
rapidamente un’ insensibilitä locale o generale, per le piccole operazioni. 
Fu j . % 2 - ers R h 
 Ottano, idruro di caprile, C®H'®, che produce dapprima un’ eccitazione 
forte € prolungata, poi vomiti, ed in ultimo anestesia, come il clorofor- 
mio (VExsmanN). g 
NOTHNAGEL € ROSSBACH. — Mat. med. 41 
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Il miseuglio di parecchi etani (butano, pentumo , exano) eostituisce 
l essenza di petrolio, che si ricava con la distillazione dal petrolio ame- 
ricano, e che, come le sue parti costituenti, possiede proprietä aneste- 
siche. Si usa, in frizioni, nel trattamento di certi dolori aventi sede nella 
pelle o sotto di essa (reumatismo, ecc.); ma & interamente superfluo. II 
petrolio americano stesso (oleum pelrae italicum) contiene naturalmente 
una quantit& molto maggiore di questi etani ; la sua riechezza molto va- 
riabile in questi elementi , secondo il luogo di provvenienza, rende le 
sue proprietä fisiologiche estremamente incostanti. Inspirato in grandi 
quantitä , provoca l’ asfissia ; ingerito nello stomaco produce un’ irrita- 
zione locale intensa ed un collasso generale ; dopo il suo uso, non si 
osservano sintomi molto chiari di ebbrezza e d’anestesia. Siech® non so- 
lamente & superfluo per Üusu interno, ma merita di essere rifiutato. E- 
sternamente, il petrolio & stato usato in diverse affezioni, come |’ essenza 
di trementina. Anche sotto questo rapporto & interamento superfluo. Me- 
rita anche di essere escluso dal trattamento della seabbia; infatti & una 
sostanza molto inoftfensiva pel sarcopte, e relativamente alla certezza de- 
gli. efietti tossiei esercitati sopra questo insetto, non & paragonabile ai 
balsami (balsamo del Perü, storace). 

Il. PropotTı DI SOSTITUZIONE SEMPLICI DEGLI ETANI, E DERIVATI DEI RA- 
DICALI ALCOOLICI DELLA PRIMA SERIE, Ü?H?” * 1. — Forniscono una gran- 
dissima quantitä di agenti inebbrianti ed anestesici. 

1. Nella serie omologa degli alcool, C"H?" + 20 o C”H?" + 10H, quelli 
che finora sono stati oggetto di ricerche sono i seguenti: 


Alcool metilico. . CH'O (spirito di legno). 
Alcool etilico. . . C?H°O (spirito di vino). 
Alcool propilico . C?H8O. 
Alcool butilico . . C*H!'O. 
Alcool amilico . C®H!?O (olio di patate). 


I loro effetti sono esattamente quelli dello spirito di vino che tutti 
conoscono ; solamente la loro intensitä cresce con la serie ascendente. 
Cosi l’aleool metilico ha l’azione piü debole; l’alcool amilico, il quale 
produce gli effetti piü intensi , agisce 30 volte piü energicamente del- 
l’ aleool metilico e 15 volte piü dell’ alcool etilico (Cros) ; l’azione ane- 
stesica degli omologhi piü elevati nella serie ha anche una durata molto 
piü lunga di quella degli omologhi inferiori (Rıcrarnson) ; di guisa che 
gli effetti deplorevoli delle bevande alcooliche contenenti alcool amilico 
non debbono essere attribuiti ad.un’ azione particolare di quest’ ultimo , 
sibbene agli effetti molto piü intensi che esso produce (1). 


(1) In questi ultimi tempi si sono studiati gli alcooli omologhi e si & visto che 
hanno un medesimo tipo d’azione e si differenziano fra loro per la intensitä 
dl azione. - \ 

Il Rabuteau per il primo .studiando gli alcooli omologhi, formulö la legge 
seguente: L’attivitä di azione degli alcooli omologhi & tanto maggiore per quanto 
questi nella loro composizione atomica contengono piü carbonio ed idrogeno. Il Du- 
jardin-Beaumetez, il Dogiel hanno confermato le conclusioni del Rabutean. Il Cros 
ed altri hanno affermato che i seguenti alcooli omologhi per intensitä di azione 
debbono essere.classificati nel seguente modo: alcool amilico, propilico, butilico, 
etilico. Il Dujardin-Beaumetz ha determinato esattamente la intensitä di azione di 
questi aleooli: se si prende per unitä di misura l'aleool etilico, si richiede di al- 
cool propilico la metä del precedente per avere gli stessi effetii, un terzo di al- 
cool butilico ed un quarto di alcool amilico. 


. 
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In medieina non si usa che l’alcool etilico ; ne "parleremo minutamente. 

2. I composti alogeni dei radicali alcoolici della prima serie sono, in 
generale, liquidi incolori, di odore dolce, piacevole. I seguenti sono stati 
oggetto di ricerche : 

Cloruro di metile, metano monoclorato, CH’Cl.— E un gas che pro- 
duce un’ anestesia profonda e molto persistente, o che sia stato inalato, 
o che sia stato ingerito in soluzione (RıCHARDSoN). 

Oloruro d’ etile, etano monoclorato, C?H3Cl. — La sua azione & simile 
a quella dell’etere etilico, di eui parleremo appresso (Rıcnarpson). En- 
tra nella composizione dello spirito d’etere clorato (spiritus salis dul- 
eis), liquido che contiene ancora molte altre sostanze simili, e che tal- 
vulta & usato specialmente come liquido di profumeria; ma & superfluo. 

Cloruro d’amile, C5H!'Cl. — E anche un liquido anestesico. 

Ioduro d etile e bromuro d' elile e d’umile.—I loro effetti anestesici 
sono meno sicuramente stabiliti. 

3. Fra gli eteri, composti risultanti dalla combinazione di due radi- 
cali aleoolici per mezzo di un atomo di ossigeno , sono stati studiati i 
seguenti : 

Etere metilico, C*H°O = CH3 — O — CH (metamero con l’aleool eti- 
lico), —E un gas che. secondo RıcHarpson, sarebbe il migliore agente 
anestesico‘; ma le diffieoltä del suo uso non ne hanno permesso 1’ intro- 


 duzione in terapıia. 


Btere etilico, ©H1"O = 0?H3 — 0 — C?H3. — E ancora oggi il rivale 
piü importante del cloroformio. Ne parleremo appresso minutamente. 

Etere amilico. — Ha anche un’ azione anestesica. Gli altri eteri non 
sono stati stuliati, e neppure i loro prodotti di sostituzione clorati. 

4. Gli eteri composti, i quali prendono origine dal miscuglio degli al- 
cool con gli acidi forti , hanno anche , per quanto se ne conosce, pro- 
prietä inebbrianti ed anestetiche. 

Nitrato detile, ©H5 — O — NO? — Liquido di odore piaceyole, che 
anestesizza lentamente ed uceide facilmente (CHAMBERT). 

Nitrito detile, &H3>--0 — NO.— Bolle a 16°C. ed esplode facil- 
mente. Inspirato in piccole quantitä , determina cefalalgia ed asfissia ; 
in dosi un poco piü alte (10 gocc® negli animali) provoca convulsioni 
violente , seguite da paralisi e da morte (Rıcharpsox , FLOURENS); pare 
che non produca un’ anestesia molto utilizzabile. Entra nella composi- 
zione dello spirito d’etere nitroso della farmacopea , che contiene inol- 


Il Chirone afferma che la diversa intensitä di azione degli alcooli omologhi di- 
pende dalla differente azione locale. 

Infatti l’aleool etilico ha un’azione locale massima e generale minima e l’alcool 
amilico al contrario ha un’azione locale minima e generale massima. Questa dif- 
ferente azione locale degli alcooli omologhi ottenuti per fermentazione dipende 
dalla diversa aviditä che hanno per l’acqua e dalla diversa azione coagulante che 
gli alcooli spiegano sugli albuminoidi. Infatti I’ alcool etilico ha una grande avi- 
ditä per l’acqua per cui disidrata i tessuti con i quali viene a contatto e coagula 
prontamente gli albuminoidi; queste proprietä dell’ alcool etilico, per le quali si 
rende poco assorbibile, deerescono successivamente negli alcooli propilico, butilico 
amilico: di modo che quest’ ultimo mentre produce effetti locali insignificanti nel 
connettivo sottocutaneo, se lo s’ inietti con siringa, nello stomaco, se lo s’ intro- 
duca per bocca, assorbito prontamente e sicuramente dä luogo alle forme piü ac- 
centuate di alcoolismo acuto e eronico, come accade per l’uso dei vini artificiali, 
nei quali l'alcool amilico abbonda. 
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tre alcool etilico, aldeide, etere acetico, acido acetico , e che ® affatto 
inutile per la ricchezza della terapia di altri agenti preferibili, 

Nitrito d' amile , CH —O -— NO, — Produce effetti molto notevoli, 
specialmente sul sistema vascolare. Ne parleremo appresso minutamente. 

Acetati di melile , d’ etile, d’amile. — Dicesi che la loro azione sia 
simile a quella dell’ etere etilico ; ma mancano ancora ricerche fisiologi- 
che esatte sopra questi composti, 

5. Le basi alchilamine, vale a dire le ammoniache, nelle quali uno o piü 
atomi di idrogeno sono stati sostituiti da un numero eguale di radicali 
alcoolici , per esempio la trimetilamina , ecc., si comportano , chimica- 
mente e fisiologicamente, come l’ ammoniaca, con la quale giä li abbiamo 
studiati. 

6. I nitruri d’alchilo (nitro-etani). C”H?" +1 NO?, vale a dire dei com- 
posti di nitrilo isomeri coi nitriti d’estere, producono, secondo Fırnexe 
e Scuanpow, gli effetti seguenti : 

Nitrometano , CH’—NO? e nitroetano, CH?’-CH?’—NO?. — Negli ani- 
mali a sangue freddo, provocano analgesia di origine centrale, con con- 
servazione della motilitä e del senso muscolare; in forti dosi, paralisi. 
completa del sistema nervoso centrale, da cui l’animale puö riaversi. 

Nitropentano, C3H'!-NO?. — Negli animali a sangue freddo, dappri- 
ma agitazione caratteristica, poi leggiera anestesia; dopo di che, accessi 
di delirio furioso, con attacco convulsivo avente il suo puuto di partenza 


nella midolla allungata; in ultimo, esaurimento , che puö anche essere 


seguito da ritorno alla salute; ma se si continua l"’amministrazione del 
veleno, soprävviene una paralisi generale del cervello.e della midolla, ed 
infine una paralisi curariforme delle fibre nervose intermuscolari. Negli 
animali a sangue caldo (conigli), spasmi epilettiformi, movimenti. inte- 
stinali intensi con evacuazione piü abbondante di materie fecali e d’o- 
rina, salivazione, dilatazione pupillare; la pressione sanguigna prova 0- 
scillazioni periodiche speciali, determinate dall’interferenza, di due ecei- 
tazioni, la prima delle quali, provocata dal nitropentano, ha per risul- 
tato un’ elevazione della pressione sanguigna, la qnale a sua volta, ec- 
citando il depressore, determina un abbassamento. della ‚pressione del 
sangue. | r art 

7. Fra i composti arsenicali dei radicali alcoolici, lossido d’arsenico 
dimetilico (ossido di cacodilo) As’(CH?)’O, e l’acido dimetilo-arsenico (a- 
cido cacodilico) As (EH3)30-OH, sono stati studiati. ma superficialmen- 
te. Secondo alcuni, non produrrebbero gli effetti dell’arsenico, ma sem- 
plicemente un’irritazione locale, per effetto della loro facile ossidahilitä 
(Scumipt e Cnoner) ; secondo ältri (LesAun, Renz) invece , provochereb- 
bero gli effetti dell’arsenico, e nello stesso tempo un’eccitazione psichiea 
molto intensa, e comparirebbero nell’orina nello stato di acido cacodilico. 

8. Fra i composli mercuriali dei radicali alcooliei, il mercurio dimeti- 


lico, CH?-CH°—Hg, ed il mercurio dietilico, C?H5—C?’H3—Hg, sono co- 
nosciuti per l’ avvelenamento di due chimiei. Questo avveleuamento in- 


comincid con disturbi nervosi (ceeitä, sorditä, anestesia generale) e con- 
dusse a poco a poco agli accidenti mercuriali piü accentuati. 

III. Provortt DI sosTITuzionE DOPPI DEGLI ETANI BE DERIVATI DEI RADI- 
CALI ALCOOLICI DELLA SECONDA Serie, O"H?*, — Poche di queste sostanze 
sono state oggetto di ricerche fisiologiche, La maggior parte hanno ma- 
nifestato un’azione anestesica molto accentuata. 


1. Fra le aldeidi (alcool disidrogenato), 1’ aldeide ‚etilica,.o semplice- k 


® 
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mente aldeide, C?H'O, primo prodotto d’ossidazione dell’aleool e dell’e- 


tere etiliei, & conoseiuta come eceitante dapprima molto fortemente il 
eervello; poi produeente un’azione anestesica; ma produce facilmente Ta- 
sfissia e la morte (Bourieny, Possıaue, LanuemanD, ed altri). 

2. Fra i composti alogeni dei radicali aldeidi, i due seguenti sono Co- 
nosciuti e talvolta anche usati in terapia: 

Bicloruro di meleno (metano bielorato, pereloruro di metileno), CH? 
Cl2. — Liquido di odore simile a quello del cloroformio che produce !’a- 
nestesia piü rapidamente di quest/ultimo ma che non ha su di esso nes- 
sun vantaggio, malgrado l’asserzione contraria di RicHArDsoN (NussBAUm, 
JUENGREN). 

Bicloruro detilidene, 0?H‘Cl? o CH?, CHCI® — Inspirato, produce gli 
stessi effetti del protossido d’azoto; amestesizza molto rapidamente e pia- 
cevolmente (Srerres). La conoscenza ritorna in pochi secondi, senza es- 
sere accompagnata da nessun fenomeno dispiacevole, di tal che sarebbe 
indicato per le piecole nperazioni , specialmente nei bambini. E un li- 
quido di odore piacevole, che ricorda quello del cloroformio. 

3, Fra i cetoni, finora non & stato studiato che 1’ acetone (cetone di- 
metilico), C3H°O. — E un agente inebbriante ed anestesizzante, la eui 
arione & piü forte di quella dell’ alcool, ma molto piü debole di quella 
dell’etere o del eloroformio (Kussmaur). Come & noto, Parrers ha tro- 
vato l’acetone nel sangue e nell’orina dei diabetiei (1). 

4. Fra i derivati del glicol, si conoscono : 

1. Wamilene, C5H!°, liquido di un odore disgustoso, che somiglia al 
cloroformio, ma pare che produca effetti perieolosi per la vita. 

2. 11 bieloruro d’etilene, CH*Cl? oppure CH?C1.CH?Cl. — E conosciuto 
fin dal 1795 col nome di liquore dei chimici olandesi. E isomero col 
bicloruro d’etilidene menzionato piü sopra. E un liquido, l’odore e l’a- 
zione del quale somigliano a quelli del cloroformio. EB stato raccoman- 
dato vivamente, sopratutto da Nunsetey, come agente anestesico gene- 
rale; ma oggi tutt/al piü & usato come anestesico locale nei dolori reu- 
matici od altri, sia puro, sia in forma di pomata. 

IV. PRoporTTı DI SOSTITUZIONE TRIPLI DEGLI ETANI E DERIVATI DEI RADI- 
CALI DELLA TERZA SERIE , O°H2”“t, — 1. Fra i composti del formile si 
trova il piü importante degli anestesici: F 

Tricloruro di formile o cloroformio, CHCI?, di cui parleremo appresso. 

Tribromuro di formile, o bromoformio, CHBr3. — Ha la stessa azlone 
e forse lo stesso valore terapeutico del eloroformio ; ma il suo punto 
d’ebollizione & molto piü alto (150°). 

Triioduro di formile, o iodoformio, CHI®. — Mentre il cloroformio ed 
il bromoformio sono liquidi, il iodoformio rappresenta una massa eristal- 
lina gialla, insolubile nell’acgua, ma solubile nell’alcool e nell’etere, che 
evapora alla temperatura ordinaria e sviluppa un odoye di zafferano; si 


(1) L’acetone si pud sviluppare nel ’corpo umano non solo nei diabetici, ma an- 
che in altri stati morbosi e dar luogo ad un avvelenamento spontaneo dell’ orga- 
nismo che appellasi acetonemia. u 

Il Senator, nel suo importante lavoro sul diabete, pubblicato nell’Enciclopedia, 
medica di Ziemssen, assicura che molte morti rapide di diabetici con forme ner- 
vose gravi, debbono attribuirsi alla determinante acetonemia. 

Il Prof. Cantani ha seritto una dotta monografia sull’Acetonemia, pubblicata nel 
Morgagni del 1864. 
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volabilizza facilmente col vapore d’acqua senza decomporsi. — L’ azione 
del iodoformio non & ancora conosciuta con eertezza : secondo aleuni 3 
agisce come il iodo; secondo altri, ha un’azione anestesica locale e ge- 
nerale; produce facilmente vomiti; dosi relativamente piceole (5 grammi) 
dicesi che basterebbero per far morire i cani in mezzo alle conyulsioni. 
E desiderabile che sopra questo soggetto si facessero ricerche piü esat- 
te. — Il suo uso esterno. & stato raccomandato contro le nevralgie, i tu- 
mori dolorosi, ece.; ma non ha presentato nessun vantaggio particolare. 


[ Merc& recenti pubblicazioni lo studio del jodoformio si va completando 
e questa sostanza tende ad occupare un posto non indifferente in tera- 
pia. Introdotto la prima volta in terapeutica da Bouchardat & stato di 
poi studiato in Francia, in Germania, in Inghilterra. In Italia sono com- 
parsi successivamente importanti lavori come quelli del Rıcnısı e del 
FrancHinı: si sono pure occupati dello stesso argomento con pi o meno 
zelo il Crarraguıa , il MotzscHort , lo Scarzı, il D’Amıco, il Laurenzi , 
il Lupö , il Forıwea , il Morrese. Importantissime sono le applicazioni 
terapiche fatte col jodoformio nelle malattie di petto dal Prof. SemworA 
continuate poi dal CIaRAMELLI. 

Azione biologiea. Il jodoformio applicato sulla pelle intatta non viene 
assorbito, sulla pelle privata dallo strato corneo si assorbe con una certa 
rapidita (Rıcaını). Sulla pelle, sulle lesioni di continuo e sulle mucose 
determina un’azione anestesica. 

Ingerito il jodoformio nello stomaco frazionatamente da non sorpassare 
la dose di 10 centigrammi nel corso del giorno, non determina azione 
irritante, anzi suscita un pochino l’appetito; somministrato in dose piut- 
tosto avvanzata produce sconcerti nell’ apparecchio gastroenterico (vomi- 
to, nausea, diarrea). Secondo alcuni il jodoformio nello stomaco si tras- 
forma in joduro potassico e cosi si assorbe. 

Il Semmola e molti altri non eredono a questa trasformazione del jo- 
doformio. Il FrascHinı, facendo inalare i vapori di jodoformio agli ani- 
mali in un primo tempo ottenne frequenti la respirazione ed il polso , 
iperestesia e .contrazioni muscolari. In un secondo tempo diminuzione 
nella frequenza della respirazione e delle sistoli cardiache e poi rilascia- 
mento muscolare, sopore ed anestesia generale che avea principio dagli 
estremi e che durava pochi minuti, 

Iniettato il jodoformio sotto la cute nelle sanguisuche e nei pesci de- 
terminö prima eceitamento generale e poi anestesia (Rıcmını, BoucHARDAT). 
Il jodoformio assorbito in grandi dosi produce esaltamento generale e poi 
sopore. In appresso continuaudo a spingere la dose si ha acceleramento 
ed oppressione del respiro, precipitazione dei moti cardiaci, contrazioni 
violente dei museoli del tronco e convulsioni tetaniche. Il prof. Scarzı 
ha visto morire grossi mastini in preda a convulsioni, dopo la sommini- 
strazione di quattro grammi di jodoformio. 

Secondo le ricerche di Bınz-Möuter, il jodoformio amministrato inter- 
namente agisce deprimendo l’attivitä del cervello e del midollo spinale. 
Questo effetto viene prodotto dal jodo, che sprigionandosi dal jodoformio 


nei centri nervei, agisce allo stato nascente sulle cellule nervose e ne. 


paralizza le funzioni. A dosi tossiche il jodoformio provoca una degenc- 
razione grassa acuta del fegato, del cuore, dei reni; la morte & prece- 
duta da fenomeni di paralisi generale e da abbassamento considerevole 
della temperatura, 
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Il Semmora afferma che il jodoformio a lungo andare produce smemo- 
ratagine. 

1. jodoformio si & rinvenuto nel sudore, nel latte, nella saliva, nel 
muco nasale, nelle lacrime, nelle orine, nella bile, nel sangue mestruo; 
nel sangue, nelle feci, e fin nell’ acqua dell’amnios. (Rıamımı). Secondo il 
Summona il jodoformio si elimina a preferenza dai.pulmoni inalterato e 
l’aria espirata fa sentire l’odore speciale del farmaco. 

Tl Rıcnını erede che si elimini sotto forma di ioduro potassico , altri 
credono che si elimini inalterato. 

Il jodoformio & un farmaco che abbandona un pö lentamente 1’ orga- 
nismo. 

Applicazioni ayanldh, Esternamente il jodoformio & stato adoperato 
mettendo a profitto la sua azione locale anestesica , antisettica e cica- 
trizzante. 

E stato usato nelle ulcere fagedeniche, nelle ulcere veneree croniche, 
nelle ulcere scrofolose , sifilitiche, nelle piaghe torpide, negli epiteliomi 
ulcerati, ecc. 

Il Lupö crede che nella madicatura delle ferite il jodoformio sia supe- 
riore all’acido fenico. 

Il Bouc#arvpar lo ha adoperato negli ingorghi glandolari: si @ adope- 
rato sulle articolazioni affette da reumatismo articolare acuto. Si & usato 
sotto forma di suppositorio nelle malattie del retto. Si son fatti fumare 
i sigaretti di jodoformio con qualche vantaggio agli ammalati affetti da 
faringiti, laringiti croniche prodotte da qualungue causa. 

Si e usato sotto forma di pomata nelle dermatiti pruriginose e nelle 
blefariti eiliari e nell’epididimite blennorragica. 

Il Prof. Semmora con molto vantaggio fa fiutare sei a sette volte al 
giorno il jodoformio contenuto in un recipiente di vetro a collo largo agli 
ammalati di ozena. 

Internamente si & tentato nell’ eretismo genitale, nel tenesmo vesci- 
cale, nelle nevralgie. Il CıarragLıa lo ha adoperato con profitto in un 
caso di tetano parziale, prodotto da morsi di topo. 

In questi ultimi tempi il Morzscnor ha adoperato il iodoformio per 
regolarizzare il ritmo cardiaco nella insufücienza della mitrale non com- 
pensata da valevole ipertrofia del ventricolo dritto. 

Il Prof. Semmora & stato il primo che ha somministrato internamente 
il jodoformio qual rimedio giovevole nelle affezioni eroniche bronco-pul- 
monari, ed in particolar modo nella bronco-alveolite , ed avendolo spe- 
rimentato con otlimi risultati,; ne faceva oggetto di comunicazione al 
Congresso Internazionale di Medicina tenutosi in Amsterdam. 

Il jodoformio in simile congiuntura esereita un’ azione diretta nell’ e- 
liminarsi ; questo farmaco migliora l’ espettorazione, la rende meno ab- 
bondante, diminuisce la febbre, rende meno molesta la tosse e rialza la 
nutrizione generale. 

In diversi casi di broncoalveolite ho note stessi fatti splendi- 
damente osservati dal Semmora ed in Napoli moltissimi  medici ,‚ Invo- 
gliati dalle ricerche dell’ esimio clinico , hamno ottenuto gli stessi ri- 
sultati. 

Il Prof, Cıaramenvı coadiutore al servizio clinico del SrumMmoLa ha serit- 
to un importante articolo sul jodoformio , che fu tradotto in francese e 
pubblicato dal Sieele Medical del 5 settembre 1881 N. 17. 

L’autore ha sperimentato il jodoformio nelle bronco-alveoliti incipienli 
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e nelle caverne pulimonari sopra moltissimi infermi della 2,? e 4° sala 
del grande Öspedale degli Incurabili. Il jodoformio produsse sempre di- 
minuzione dell’espettorato, immegliamento generale ed una influenza fa- 
vorevole sulle manifestazioni febbrili. L’autore con studii comparativi ha 
visto che il jodoformio & superiore all’acido fenico ed al ereosoto. 

Il Cıaramertı ha usato con profitto il jodoformio anche nelle bronchiti 
croniche con molto espettorato e nelle bronchiettasie. 

Io credo che l"uso del jodoformio si pud estendere nei eatarri bron- 
chiali eronieci con molto espettorato, nelle bronchiettasie contro le quali 
agirebbe come antiputrido , togliendo il cattivo odore all espettorato e 
favorendone l’eliminazione ; si puö usare nelle pulmoniti fibrinose allor- 
che & finita la febbre ed & avvenuta la fluidificazione dell’essudato e Ve- 
spettorazione si fa molto lentamente; e Srmmora crede che sia una risor- 
sa terapica di molto valore quando nella pulmonite s’ incomincia a de- 
terminare la caseificazione dell’ essudato. Il jodoformio potrebbe anche 
giovare nella gangrena e nell’ascesso pulmonare. 

Posologia e forme. Internamente il jodoformio si da alla dose di5a 
10 centigrammi in piü prese. II Rıcnınr crede che si pud amministrare 
fino a 3 grammi per giorno. (??) 

- Il Semmöra adotta la seguente formola. 


Pr. Iodoformio puro centig. quattro a sei 
(umma-resina di olibano gram. uno 
Mesci e dividi in due cartine 
Se ne prenda una al mattino e l’altra alla sera. 


Esternamente si usa di applicare sulle parti affette il jodoformio oin 


polvere semplice o mescolata alla polvere di carbone, o di china. Si usa 
in soluzione nella glicerina (1 in 10); sotto forma di pomata (8 su 30 
di cerato semplice). Volendo usare i sigaretti al jodoformio si usi dieci 
centigrammi di farmaco per ogni sigaretta, ecec. .. G. Roma. ] 


I tetracloruro di carbonio (metano tetraclorato, carbonio quadriclorato), 
OCl', essenza incolore, di odore 'etereo, .agisce anche, secondo Sımrson, 
come il celoroformio, ma provoca con estrema faciltä-la morte del cuore. 

2. I composti d' allilo , di eui fa parte specialmente 1’ elemento piü 
importante dell’essenza di senape, pare si distinguano in parecchi punti, 


sopratutto relativamente alla loro azione locale fortemente irritante, da- 


gli agenti di ceui parliamo qui. Ne faremo adungue uno studio speciale. 
3. Fra I composti di glicerilo, finora sono stati studiati i derivati a- 
loidi della glicerina: arrE | ik 0% 


La .dieloridrina, C3H.012.0H, e la tricloridrina, CH2C1.CHCL.CH2CL, 


sono ‚poste, relativamente alla loro azione ipnotica, tra il eloroformio ed 
il eloralio (Hermann e Romensky) ; ma i loro effetti fortemente irritanti, 


per esempio sulla mucosa dello stomaco, e la loro debole volatilitä, non 


hanno mai permesso di utilizzarle in medieina. 
Fra i derivati eterei della glicerina, Vepieloridrina, C?H30C1, & stata 
oggetto di ricerche da parte nostra. Inspirata questa sostanza provoca 
in poco tempo un’infiammazione intensa delle vie respiratorie, di guisa 
che, per efletto dell’occlusione delle vie nasali, nei conigli, produce una 
asfissia rapida ; amministrata col metodo sottocutaneo, anestesizza, pa- 
ralizza e produce sempre la morte, v 
V. DERIVATI DEI RADICALI IDROCARBONATI DELLA QUINTA SERIE E AL DISO- 
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prA — Fra questi, l’idrato di cloralio, CC1?.CH(OH)’, ha acquistato un 
interesse particolare ; a fianco ad esso si mettono , per la loro azione 
affatto simile, solamente piüu tossica, i due composti seguenti: 

Idrato di bromalio, CBr?.CH(OH)*. 

Butileloralio, o, come si chiamava altravolta, erotoncloralio—-LIiEBREICH 
ha raccomandato, con l’idea che si sdoppiasse nel sangue in diclorallileno 
ed in acıdo formico e producesse, come diclorallileno, un’azione anestesiz- 
zante simile a quella del bicloruro d’etilidene; il che & falso, secondo V. M&- 
RING. Questo osservatöre, avendo iniettato in conigli del trielorcrotonato di 
sodio, il quale in soluzioni alcaline diluite, passa allo stato di diclorallileno, 
anche ad una bassa temperatura, non ha visto manifestarsi nessun effetto; i 
vapori stessi di diclorallileno, inalati direttamente dagli animali, non han- 
no prodotto amestesia. Qui, come per l’idrato di cloralio, l’ azione non 
puö essere attribuita ai prodotti di sdoppiamento. MeErıne combatte an- 
che l’opinione di Liegreich, secondo la quale il butilcloralio determine- 
rebbe dapprima l’anestesia del capo e attaccherebbe poi gli altri siste- 
mi; secondo lui, produrrebbe, tanto negli individui sani che nei malati, 
un’azione ipnotica ed anestesica simile a quella del cloralio, ma piü de- 
bole ; non eserciterebbe nessuna azione speciale sulle nevralgie del tri- 
gemino, e, da questo punto di vista, la morfina agirebbe molto meglio. 
WINDELSCHLTNMIDT, invece, conferma i dati di Linsreicn (1). 

Bicloruro di tricloretilene, C’HC1 (elemento principale dell’etere ane- 
stesico di Arın). — Dicesi che sarebbe specialmente un buon anestesico 
locale ; ma mancano ancora esperienze serie sopra questo composto. 

Etamo perclorato, 0?C1®. — Avyrebbe un’ azione fortemente eccitante , 
come la canfora, di cui ha 1’ odore. 

Tutte queste sostanze, eccettuato perö l’ idrato di cloralio, di eui par- 
leremo appresso , sinora non hanno ayuto nessun uso iu terapia. 


Faceiamo menzione anche qui , quantungue non meriti questo posto 
dal punto di vista chimico, del Soururo DI CARBONIO, OS?. — Prende ori- 
gine dall’'unione diretta del carbone e del solfo, sotto l’ influenza di una 
alta temperatura. E un liquido incolore, fortemente rifrangente,, di odo- 
re estremamente ributtante, di un sapore molto acre, facilmente infiam- 
mabile, e che costituisce un eccellente dissolvente per il solfo, per l’iodo, 
pel fosforo, pei grassi, per le resine. 

Secondo le 'osservazioni fatte sinora, 1’ inspirazione dei vapori di sol- 
furo di carbonio produce, negli animali a sangue caldo e a sangue fred- 





(1) Il erotoncloralio non merita il discredito proclamato dal Mering. Molti os- 
servatori hanno notato che il crotoncloralio amministrato in dosi non esagerate 
e frazionatamente nel corso del giorno riesce un ottiimo rimedio contro le nevral- 
gie del quinto paio a preferenza di origine reumalica. Il crotoncloralio rende ane- 
stesiche fin le minime diramazioni del trigemino e riesce ipnotico senza disturbare 
gran fatto la respirazione ed il cuore, Bisogna badare che il crotoncloralio ir- 
vıta potentemente la mucosa gastrica e favorisce l'iperemia cerebrale, 
> migliore maniera di amministrare il crotoncloralio & la seguente che & di 

'orms: 


Pr. Croton cloralio gram. uno. 
Glicerina gram. sessanta. 
Olio di menta gocce tre. 
Sciroppo semplice gram. ventieingue. 

Si prenda a viprese, 
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do, esattamente gli stessi effetti dell’inalazione dei vapori di cloroformio, 
L' azione prolungata. di piecole dosi produce disturbi dello spirito e del 
corpo perfettamente simili a quelli che risultano dall’uso prolungato del- 
l’aleool e del cloroformio. 

L’uso del solfuro di earbonio & interamente superfluo , se non altro 
pel suo odore ributtante. 

AtcooL ORDINARIO. — L’ alcool propriamente detto , spirito di vino, il 
penultimo termine nella serie degli alcool monoatomiei, & conmosciuto in 
chimica col nome di alcool etilico C’H°O. 

Prende origine, per fermentazione, in qualunque succo vegetale zuc- 
cherino, sotto ]’ intluenza del fungo del lievito ; alla fine della fermen- 
tazione lo zucchero & interamente scomparso e in sua vece si trova al- 
eool. Una molecola di zucchero di uya si trasforma in due molecole di 
aleool e due molecole d’acido carbonico 


0°H'?0° = 20?H°0+2C0? 
(zuechero) (alcool) (ac. carbon.) 


Nello stesso tempo prendono anche origine piecole quantitä di acido 
suceinieo , di glieerina e di alcool omologhi dell’ alcool etilico , special- 
mente degli alcool propilico, butilico, amilico. 

Se si sottomettono ad una prima distillazione i liquidi cosi ottenuti 
per fermentazione , si ottiene un alcool contenente’ ancora molta acqua 
e pareechie delle materie estranee qui sopra ricordate ; con una Ssecon- 
da distillazione , si ottiene un alcool che contiene ancora 10 a 15 per 
100 di acqua ; si puö liberarnelo ed ottenerlo anidro, con laaggiunta di 
sostanze avide di acqua, per esempio, lasciandolo soggiornare per ven- 
tiquattro ore sulla barite anidra, e distillandolo poscia. 

L’aleool anidro, assoluto e puro, & un liquido incolore, molto mobi- 
le, di un odore piacevole, che bolle a 780,50. , che si accende facil- 
mente, bruciando con una fiamma azzurra, debolmente illuminante. Ha 
una grande affinit& per l’acqua, che assorbe anche con aviditä dall’ at- 
mosfera; il suo miscuglio con Y’acqua produce un’ elevazione di tempe- 
ratura ed una diminuzione di volume del liquido. 

L’aleool assoluto, alla temperatura di 20°C. , ha un peso specifico di 
0,7895 ; con l’aggiunta di acqua, questo peso spccifico aumenta, ma non 
proporzionalmente alla quantitä di acqua aggiunta. | ve 

L’ aleool & un buon dissolvente pei grassi, per gli acidi grassi , per 
le resine, per gli alcaloidi, per il iodo. 


- Azione fisiologica. —L’uso molto comune dell’ alcool come agente 
dietetico e medicinale, la sua presenza nelle bevande piü usuali, 
giustificano l’estensione che abbiamo dato a questarticclo. 
L’alcool, come sostanza volatile, puö penetrare nella circolazione 
attraverso la pelle intatta, e meglio ancora. naturalmente ‚per le su- 
perficie ulcerate e per le mucose, sia respiratoria, Sia digerente. 
Che cosa diventa Ü alcool nell' organismo? Sventuratamente que- 
sta questione non & stata ancora risoluta con tutta quella certezza 
che richiederebbe la sua importanza. 3 
Pare che piccolissime quantita si ossidino nello stomaco e si tras- 
formino in acido acetico (LALLEMAND); ma la massima parte arriva 
senza aver subito modificazione nel sangue e negli organi. Tutti gli” 
osservatori sono di accordo nel riconoscere che una parte dell’alcool, 


E' 
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ma solamente una piccolissima parte, si eliminain natura, pochissimo 
tempo dopo la sua ingestione, attraverso i polmoni con l’aria atmosfe- 
rica, attraverso i reni con l’orina, nonch& attraverso la pelle; secondo 
SUBBOTIN e VOIT, einque ore dopo laingestione dell’älcool, 2 per 100 
della quantitä ingerita hanno abbandonato I’ organismo attraverso i 
reni, 5 per 100 attraverso i polmoni e la pelle e 7 per 100 atiraverso i 
polmoni ed ireni, il che vuol dire, secondo un semplice calcolo, che 
una quantitä quasi nulla & uscita per la pelle, e che la quantitä relati- 
vamente piü grande & uscita pei polmoni; in 24 ore 16 per 100 del- 
l’ alcool ingerito avrebbero abbandonato 1’ organismo per questa via. 
Secondo Bınz ed HEUBACH, queste cifre sono esagerate, specialmente 
quelle relative alla eliminazione pei polmoni ; secondo essi, la quan- 
titä espirata nelle prime cinque ore non sarebbe neppure apprezza- 
bile, e sarebbe falso che si possa sentire l’alcool nell’aria espirata; 
nelle persone che hanno allora allora bevuto vino, rhum, od alcool 
di patate, si potrebbe sentire l’odore degli eteri e delle essenze em- 
pireumatiche dificilmente combustibili, che sono mescolati a questi 
liquidi ; ma non lo si potrebbe mai quando il liquido ingerito @ stato 
alcool assolutamente puro e si sia avuto cura, immediatamente dopo, 
di pulirsi esattamente la bocca. Ad ogni modo, sembra certo che 
solo una piecolissima parte dell’ alcool ingerito abbandona in natura 
l’ organismo. Secondo SCHULINUS e BUCHHEIM, un quarto almeno, © 
probabilmente Ja massima parte di tutta la quantitä di alcool as- 
sorbita, € scomparsa dall’organismo due ore a tre ore ed un quarto 
dopo la sua ingestione (1). Sembra che LıiEgıG abbia ragione di ammet- 
tere che la massima parte dell’ alcool assorbito si ossidi nel corpo 
e che solo una debole quantitä si elimini in natura pei polmoni e 
pei reni. Certamente non si & ancora arrivati a scoprire nell’ orga- 
nismo i prodotti di ossidazione possibili dell’ alcool (aldeide, acido 
acetico, acido ossalico) ; si puö pensare perö che l’acido acetico, 
che si produce nella economia per la combustione lenta dell’alcool, 
passa immediatamente nel sangue nello stato di composto salino, e 
che questi acetati, non che quelli provvenienti dall’esterno , sono 
bruciati, trasformati in carbonati ed in acqua, e sotto questa forma 
abbandonano l’organismo con l’orina (SUBBOTIN). Ma siccome la opi- 
nione di LIEBIG non & ancora appoggiata sopra la sua base essen- 
ziale, sulla dimostrazione positiva dei prodotti di combustione del- 
l’alcool, molti osservatori non possono ancora risolversi ad ammet- 
terla, e credere , quantunque senza dimostrazione sufliciente , che 
l’alcool percorra l’organismo e l’abbandoni senza aver subito mo- 
dificazione (HERMANN). 

Prima di studiare la distribuzione nei diversi organi dell’ alcool 
assorbito, dobbiamo far menzione del recente risultato delle ricer- 
che di RAJEwsSKI e di HoppE-SEYLER: Qnesti osservatori hanno tro- 
vato, in organi perfettamente nello stato normale (cervello, fegato, 
muscoli), in animali che non avevano ricevuto la minima traccia 
di alcool, sia certi elementi che davano alcool con la distillazione 


f 


(1) Il Percy crede che l’alccol si elimini anche per la bile. L’Heim, avendo os- 
servato che bambini, i quali aveano preso la poppa di nutrici ubbriache, s’ ineb- 
briarono, suppose che l’alcool si possa eliminare anche pel latte o in sua vece 
un prodotto della sua combustione, che abbia la potenza d’inebbriare, 
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nell’apparecchio piü esattamente chiuso, sia anche deboli quantitä 
di alcool tutto formato. 

Secondo SCHULINUS, molti organi , nelle prime ore che seguono 
l'ingestione dell’alcool, s’impadroniscono di questa sostanza con tale 
aviditä, che non se ne trova piü che qualche traccia nel sangue; 
solamente quando tutti gli organi si sono saturati di alcool, e nuove 
quantitä continuano ad essere fornite con l’assorbimento, solamente 
dunque nei periodi ulteriori dell’ avvelenamento alcoolico, la ric- 
chezza in alcool subisce acche un aumento. E il cervello che sin 
dal principio attira con maggiore aviditä l’alcool nel suo parenchi- 
ma; quest’ organo adunque @ quello che ne contiene, sin dal prin- 
cipio, le quantitä relativamente piu forti; piü tardi, allorquando ne 
e interamente saturato e non puö piü riceverne, gli altri organi 
(polmoni, reni, muscoli) se ne saturano alla loro volta. Pare chei 
muscoli ragsiungano molto rapidamente il punto piü elevato di sa- 
turazione. Secondo SCHULINUS,, la quantitä di aleool nei .polmoni 
non @ affatto in rapporto diretto con la temperatura dell’ aria in- 
spirata; le sue ricerche non l’autorizzano dunque ad ammettere che 
la quantitä di alcool contenuta nei polmoni possa essere essenzial- 
mente modificata dalla temperatura inferiore dell’ aria atmosfe- 
rica. Il fegato non riceve relativamente che deboli quantitä di 
alcool. 

I diversi organi possiedono dunque per questo composto una forza 
d’attrazione ed un potere di saturazione che variano dall’uno all’al- 
tro; questa differenza perö non @ tanto grande quanto credono LAL- 
LEMAND, PERRIN @ DUROY. 

Il fatto che, ad una temperatura elevata e sotto una bassa pres- 
sione, per esempio sulle alte montagne, si puö tollerare senza in- 
convenienti una maggior quantitä di alcool che ad una temperatura 
bassa ed in regioni profondamente situate, viene attribuito da pa- 
recchi osservatori a ciö, che in queste circostanze, ]’ eliminazione 
dell’ aleool avviene piü rapidamente; ma questa quistione avrebbe 
bisogno di essere illustrata con ricerche comparative esatte. 

L’azione dell’alcool sul sostrato dell’organismo animale & stata 
studiata molto superficialmente; ecco quali sono, fra queste proprie- 
tä, quelle che si considerano come le piü essenziali, da questo punto 
di vista: 1° la sua facoltä di evaporare facilmente anche ad una 
bassa temperatura ; 2° la sua aviditä per impadronirsi dell’ acqua, 
anche di quella dei tessuti; 3° la sua proprietä di precipitare dalle 
loro dissoluzioni tutte le sostanze albuminose, ji peptoni, il muco e 
la gelatina; 4° il suo potere dissolvente sui grassi; 5° le sue pro- 
prietä antifermentesecibili ed antidigestive. Ma tutti questi effetti 
sono tanto piü deboli quanto l"alcool adoperato € diluito in una 
maggior quantitä di acqua. Ora, visto l’ enorme diluzione che ! al- 
cool, anche quando & assorbito in grande: quantitä, prova nelle 
grandi masse liquide dell’ organismo (secondo un caleolo di Bınz, 
questa diluzione, per 50 grammi di alcool ingeriti da un uomo che 
pesi 75 chilogrammi, & di 1:1000), gli effetti fondamentali enume- 


rati qui sopra non possono spiegarci i disturbi funzionali gravi che 
succedono all’ abuso delle bevande alcooliche; le proprietä antifer- 


mentescibili ed antiputride sono, d’ altronde, cosi deboli, relativa- 
mente a quelle di altri agenti, specialmente di quelli della serie dei 
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composti aromatici, che non permettono neppure di spiegare i pro- 
cessi che hanno luogo nel corpo vivente. Gl’individui piü dediti al- 
lubbriachezza si putrefanno, dopo la morte, tanto facilmente quanto 
eli altri uomini ; soltanto nello stato di fortissima concentrazione 
(relativamente ad altri agenti antiputridi) l’alcool puö impedire alla 
carne di putrefarsi. 

I sangue, dopo 1’ assorbimento dallo stomaco, anche di grande 
quantitä di alcool, non subisce nessun cangiamento di colore; sola- 

‚mente nei casi in cui la morte & accaduta, consecutiva ad una pa- 
ralisi della respirazione, l’accumnlo dell’acido carbonico nel sangue 
sli comunica, come in tutte le asfissie, un colorito bruno-nerastro. 
Alcuni autori hanno veduto le goccioline adipose ed il zucchero au- 
mentare, nel sangue, sotto l’influenza dell’alcool. I globuli rossi su- 
biscono un ingrandimento notevole negli animali febbriecitanti, nei 
quali perö i globuli sono sempre piü piccoli, sotto l’influenza della 
febbre (MAnASSEIN);: questo ingrandimento dei globuli dipenderebbe 
da un aumento della loro ricchezza in ossigeno. Ecco tutto quello 
che sappiamo sulle alterazioni che l’alcool fa subire al sangue nel- 
lorganismo vivente. — Mescolando direttamente del sangue con al- 
cool, fuori del corpo , SCHMIEDEBERG @ BONWETSCH hanno trovato 
che la riduzione dell’ossiemoglobina dalle sostanze riduttrici era ri- 
tardata, ciö che essi spiegano col dire che l’alcool determina una 
fissazione piü intima dell’ossigeno nell’emoglobina; ma non si & an- 
cora giunti a constatare questo fatto nell’ organismo vivente. Que- 
sta osservazione non ha dunque che un interesse puramente teori- 
co, come quelle della coagulazione del sangue, della dissoluzione 
dei globuli rossi, della cristallizzazione della materia colorante, per 
effetto del miscuglio diretto del sangue con ]’alcool concentrato. 
Nessuno dei fatti qui sopra menzionati depone in favore dell’ an- 
tica opinione, secondo la quale la combustione dell’alcool nel san- 
gue doveva sottrargli una grande quantitä di ossigeno. 

Esistono grandissime differenze tra l’azione acuta dell’alcool ela 
sua azione cronica; noi dungue esamineremo separatamente queste . 
due azioni. Quale & in questi diversi effetti la parte che spetta al- 
l’alcool stesso; quale @ quella che spetta ai suoi prodotti d’ossida- 
zione ? Sinora & impossibile stabilire questa distinzione. 


Avvelenamento aculo per alcool. 


Gli effetti locali dell’alcool sono tanto piü deboli quanto piü al- 
lungata & la soluzione in cui & stato usato. La maggiore 0 minore 
concentrazione non esercita invece nessuna modificazione essenzia- 
le sugli effetti generali. 

Eifetti generali. — Per produrre effetti apprezzabili sulla pelle, 
l’aleool non deve essere troppo allungato; € inutile dire che l’alcool 
‚assoluto & quello che produce gli effetti piü. intensi. 

Se puö evaporare rapidamente, produce nel punto d’applicazione 
un forte abbassamento di temperatura, un senso di freddo, i vasi 
cutanei si contraggono e la pelle impallidisce notevolmente. Se s’im- 
pedisce |’ evaporazione , coprendo con un panno il sito bagnato 
dall’alcool, si produce per contrario un senso di calore, di scotta: 
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tura, la pelle si arrossisce e s’infamma, e l’epidermide si de- 
squama. 

Mentre la pelle bagnata nell’ acqua freddissima, prova una sen- 
sazione dolorosa molto 'spiacevole, bagnata invece .nell’ alcool raf- 
freddato sino’a 5 gradi C., non prova piü questa sensazione (HoRr- 
vATH); ed anche se prima era giä sede di un dolore, questo dolore 
scompare, di guisa che si potrebbe utilizzare | alcool freddo come 
anestetico locale. 

Dicesi che lozioni fatte sulla pelle con alcool diluito impedi- 
scano la secrezione del sudore; dipende ciö dalla contrazione dei 
vasio da qualche altra circostanza ? Non sappiamo nulla di certo. 

Applicato sulle ulcerazioni, V’alcool si oppone, come gli acidi fe- 
nico e salieilico, ma con minore intensitä, alla decomposizione pu- 
trida del pus; diminuisce considerevolmente la suppurazione, eccita 
la genesi dei tessuti ed 'accelera la guarigione; molto concentrato, 
provoca dapprima una viva infiammazione , caustica la superficie 
dell’ulcera; dopo di che la piaga prende un migliore aspetto e gua- 
risce piü rapidamente. 

Sulle mucose, Yalcool a 25 per 100 produce giä una sensazione 
molto viva ; a 50 per 100 provoca infiammazione ; a 80 per 100,, 
caustica e raggrinzail tessuto, coagulando Talbumina ed assorbendo 
l'acqua. \ 

-Negli uomini che non sono abituati all’uso dell’alcool, Yingestione 
di questa sostanza produce i seguenti fenomeni locali: 

Piccole quantitä (lI-2 gr.) di un alcool a 20-70 per 100 deter- 
minano, nel momento della deglutizione, un senso di ealore e di 
cociore nella bocca, nell’esofago e nello stomaco, effetto che sem- 
bra dovuto, in parte, ad una modificazione diretta della sostanza 
dei nervi sensitivi superficiali, in parte ad una iperemia riflessa. Se 
ji. vapori di alcool che si formano. rapidamente nella bocca sono in- 
spirati, ne risulta un senso di oppressione toracica dovuta ad un 
restringimento riflesso della glottide. La secrezione della saliva, 
nonche® quella del succo gastrico, aumentano considerevolmente; di. 
tutti gli agenti eccitanti che abbiamo sperimentato nej cani prov- 
visti di fistola gastrica, I’ alcool ci & sembrato agire, sotto questo 
rapporto, con maggiore intensitä; bastavano alcune gocce poste sulla: 
lingua, o una sola goccia portata direttamente sulla mucosa gastri- 
ca, perche tosto il succo gastrico colasse in un sottile getto dalla 
cannula della fistola, e cid anche nei cani a digiuno, nei quali la 
secrezione del succo gastrico prima era nulla. L’opinione di BER- 
NARD , secondo la quale l"alcool diluito non aumenterebbe che 
pochissimo la secrezione del succo gastrico, non pud dunque ap- 
plicarsi ai cani, e certamente neppure agli uomini che non sono 
abituati all’uso dell’alcool. Per effetto di quest’azione, 1’ appetito & 
eceitato , la digestione di grande quantitä di alimenti facilitata; 
quella dei grassi lo & egualmente, perche si sciolgono facilmente 
nell’ alcool. I movimenti peristaltici dell’ intestino, nonche@ i movi=- 
menti dello stomaco, sembrano anche rinforzati. 3 

'Grandi quantitä di alcool disturbano invece la digestione, dap- 
prima coagulando gli albuminoidi e i peptoni, poi. facendo contrarre‘ 
i vasi sanguigni dello stomaco,, rendendo esangue la mucosa ga- 
stirca e diminuendo la secrezione (BERNARD). L’ USO molto prolun- 
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eato di forti quantitä di bevande alcooliche provoca un catarro cro- 
nico dello stomaco e dell’intestino, fa diminuire l’appetito, disturba 
la digestione, produce vomiti. 

L’ingestione di un alcool molto concentrato produce un senso di 
cociore molto doloroso nelle vie digerenti; ne risulta infammazione 
dello stomaco e dell’ intestino, causticazione delle mucose, vomiti 
e diarrea, con evacuazione di masse sanguinolente, e queste lesioni 
locali possono anche produrre la morte, per efletto, hanno detto pa- 


‚ recechi osservatori, di un arresto del cuore, che si produce in modo 


riflesso per via degli pneumogastrici. In animali e bambini , soc- 
eombuti all’ ingestione di 20 a 30 grammi di alcool assoluto , si @ 
trovato, sulla mucosa dello stomaco, un raggrinzamento delle cel- 
lule, rammollimento emorragico “ed escarificazione; il sangue era 
anche coagulato nei vasi sanguigni della mucosa. 

Gii effeiti generali presentano, nell’ uomo e nei diversi animali 
a sangue caldo, gli stessi caratteri; ma presentano grande varietä, 
dipendenti dall’individuo, dall’etä, dal genere di vita, dall’abitudine; 
si osservano anche differenze essenziali, secondo che il liquido al- 
coolico ingerito & birra, vino, acquavite, ecc. Noi consideriamo qui 
solamente gli effetti dell’ aleool puro, mescolato con una quantitä 
di acqua abbastanza grande, perche i fenomeni locali non vengano 
a disturbare l’insieme degli efletti generali. 

Ingerito in quantitä molto moderate, l’alcool produce nella mag- 
gior parte degli individui, oltre i suoi effetti favorevoli sulla dige- 
stione, un senso di gaiezza, una esaltazione delle forze intellettuali 
e fisiche, un bisogno di una maggiore attivitä. Questi effetti non 
tardano a scomparire, e non sono seguiti da abbattimento. Se la 
quantitä assorbita € stata piü considerevole, si vedono la faccia e le 
congiuntive prendere un colorito piü rosso; gli occhi diventano bril- 
anti ed hanno un’espressione piü vivace; la pelle, sopratutto quella 
della testa, diventa piü calda, il polso piü forte e piü frequente; 
eccitazione cerebrale, concezione viva, rapida, bisogno imperioso di 
parlare; movimenti vivaci, gesti espressivi, desiderio di cantare, di 
saltare, parola animata e chiassona. A misura che cresce questa ec- 
eitazione, la forza della volontä, l’impero sulle passioni, diminui- 
scono sempre piü; l’immaginazione, le passioni basse, si lasciano a 
briglia sciolta; le disposizioni deli’animo, compresse dall’educazione, 
scoppiano in questo momento, di tal che l’uomo piü riservato ma- 
nifesta allora sentimenti vergognosi. Tutto puö rientrare nell’ or- 
dine molto rapidamente (in dodiei ore), ma rimane sempre un certo 
abbattimento dello spirito. 

Se si continua ad assorbire alcool, allora i sintomi di eceitazione 
diventano sempre piü deboli e fanno posto a poco a poco a feno- 
meni di depressione: la parola diviene impacciata; i movimenti-in- 
certi e vacillanti; le sensazioni s’indeboliscono; nausee, vomiti, ten- 
denza al sonno ed infine sonno, meno profondo e meno calmo che 
nello stato normale. Allo svegliarsi, la testa € pesante , dolorosa ; 
durante pareechi giorni, lo spirito. ed il corpo sono abbattuti; spes- 
so rimane un catarro gastrico, con nausee e vomiti. 

- Nei gradi piü .alti dell’avvelenamento, l’eceitazione primitiva puö 
‚in certi individui andare sino al delirio piü violento; poi la cono- 
scenza si perde, l’individuo cade nel coma, durante il quale & in- 
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sensibile al dolore, a qualunque eccitazione, precisamente come in 
seguito alla clorolormizzazione. La faceia & rossa, gonfiata, gli oc- 
chi smisuratamente aperti, oppure la faccia @ pallida, e gli occhi 
chiusi. La respirazione € accompagnata da rantoli, i rumori de] 
cuore sono deboli; il polso, piccolo e rallentato. I muscoli sono flac- 
vidi; la pelle 6 fresca e spesso coperta da un sudore freddo. L’ori- 
na e le materie fecali sono evacuate involontariamente; in questo 
momento la morte puö accadere per paralisi della respirazione, 

Le differenze che possono presentare questi fenomeni secondo gli 
individui, e sulle quali noi non possiamo insistere qui, si riferisco- 
no sopratutto al primo periodo dell’ebbrezza; cosi vi sono molti in- 
dividui che, invece di provare un’eccitazione cerebrale, che li ren- 
da piü attivi e loquaci, sono invece fin dal principio tristi, di cattivo 
umore, completamente muti; poscia passano insensibilmente al pe- 
riodo di paralisi completa ed allora non differiscono in nulla dagli 
altri. 

Effelti provati dai diversi organi e dalle liverse funzioni nel- 
! avvelenamento aculo per alcool. — Incominciamo dal sistema 
nervoso, il quale subisce nelle sue funzioni le alterazioni piü ma- 
nifeste. E molto verosimile, specialmente secondo le ricerche di 
SCHULINUS, che l’alcool determini un’ alterazione chimica nel con- 
tenuto stesso delle cellule nervose. Quest’alterazione cade sulla so- 
stanza grassa, sulla lecitina, sull’albumina, o sulla quantitä di acqua 
intracellulare ? Lo ignoriamo completamente. Non & probabile che, 
nei gradi leggieri dell’avvelenamento, la causa dei fenomeni sia do- 
vuta ad una modificazione della riecchezza sanguigna del cervello; nei 
gradi piü pronunziati e piü gravi, per contrario, non si puö negare 
che l’aceumulo spesso enorme del sangue nel cervello (CL. BERNARD) 
in aleuni e lo stato esangue di quest’organo, in altri, non possano 
avere una certa parte nella produzione degli accidenti; ma le alte- 
razioni della sostanza cerebrale stessa hanno sempre la parte piü 
importante ; il che € provato giä, in modo evidente , dagli effetti 
consecutivi prolungati degli avvelenamenti per alcool e dai disturbi 
psichiei persistenti, che si osservano negli ubbriaconi anche quan- 
do hanno rinunziato da molto tempo alla’ loro funesta abitudine. I 
primi ad essere colpiti sono i gangli della sostanza grigia del cer- 
vello; da ciö viene la rapida esplosione dell’ eccitazione. psichica ; 
piü tardi, l’influenza dell’alcool si fa sentire sul cervelletto, d’on- 
de l’incoordinazione dei movimenti; indi sulla midolla allungata, e 
da ciö le alterazioni della respirazione; da ultimo sulla midolla spi- 
nale, per cui l’ostacolo opposto alla propagazione delle eccitazioni 
sensibili e motrici. Le espansioni dei nervi sensibili e motori non 
sono certamente colpite che nei gradi piüu avanzati dell’ intossica- 
zione ; ma mancano ricerche esatte sopra questo soggetto. Gli ap- 
parecchi della sensibilitä sono sempre paralizzati molto piü presto 
di quelli della motilita. i er 

I muscoli striali provano anche linfluenza dell’alcool, poiche, 
come ha dimostrato SCHULINUS , raggiungono rapidamente il loro 
maximum di saturazione; ma ignoriamo in che consista questa in- 
fluenza; l’allentamento delle dita, come si presenta nella rana sot- 


s 


toposta all’azione del cloroformio, non si produce sotto linfluenza 


dell’alcool; i vapori alcoolici non turbano che dopo un tempo molto 
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lungo le soluzioni di miosina (RANKE). Sicch@e dunque & alle lesioni 
nervose che deve essere attribuita la massima parte dei fenomeni 
di-esaltazione e di depressione delle forze prodotti dall’alcool. 

In prineipio la respirazione & un poco accelerata nell’uomo; ne- 
gli animali lo & poco o nulla; ma piu tardi , tanto nell’uomo che 
negli animali, si rallenta, e spesso anche diventa due volte piü lenta 
che nello stato normale; i movimenti respiratoriı si accompagnano 
a rantoli e provano delle sospensioni. Questi fenomeni dipendono 
principalmente da un’alterazione diretta dei centri respiratorii nella 
midolla allungata ; in parte sono anche la consegueuza delle alte- 
razioni della circolazione. Un’influenza fortemente eceitante nell’e- 
spansione periferica deglı pneumogastrici nei pulmoni non potrebbe 
eontribuire a questo rallentamento della respirazione che nei gradi 
d’avvelenamento piü alti; ma anche qui quest’azione sarebbe dubbia 
perche in questo momento il potere riflesso della midolla spinale & 
talmente indebolito , che le eccitazioni piü energiche non possono 
quasi piü trovare un punto d’attacco accessibile. 

Gli organi della circolazione sono i meno influenzati dall’alcoo]; 
nel momento in cui gli altri organi piü importanti sono paralizzati 
ed uceisi da enormi dosi di veleno, il cuore quantunque molto in- 
debolito, puö ancora continuare a funzionare. I dati che possedia- 
mo sopra questa quistione presentano’ delle contradizioni le quali 
provvengono da ciö che si sono attribuite all’ alcool aleune varia- 
zioni dipendenti dall’idiosincrasia. Nell’uomo, nel cane e.nel gatto, 
le dosi moderate non esercitano nessuna influenza apprezzabile sul- 
Tattivitä cardiaca ; nello stato di ebhrezza ‚ la rapiditä e la forza 
dei battiti del cuore aumentano in parecchi individui; ma questo 
aumento & forse semplicemente la conseguenza della maggior viva- 
cita dei movimenti ; sarebbe anche possibile che fosse il risultato 
di un’influenza diretta sugli apparecchi nervosi muscolo-motori del 
cuore. L’aumento della pressione sanguigna, l’ acceleramento della 
corrente sanguigna , questi fenomeni si manifestano nell’uomo con 
la viva colorazione del volto, con gli occhi brillanti, con l’eleva- 
zione del calore cutaneo; nelle esperienze fisiologiche sugli animali 
le manovre dolorose che si & obbligati a fargli subire agiscono sulla 
pressione sanguigna con maggior potenza dell’alcool, ed esagerano 
in ogni caso la sua azione. Negli animali a sangue freddo, bastano 
pPiccole dosi di alcool per produrre una diminuzione dell’ attivitä 
cardiaca. 

Sotto l’influenza di dosi molto forti, la frequenza delle contra- 
zioni del cuore diminuisce (di 1/20), la pressione sanguiena si ab- 
bassa (1,6). Questi fenomeni risultano, da una parte, da una viva 
eccitazione dei nervi dello stomaco 'pneumogastrico addominale) ; 
d’altra parte, da un’azione diretta sugli apparecechi nervosi del cuo- 
Te, nonche sul centro pneumogastrico nel cervello ; infatti „ negli 
animali alcoolizzati, le contrazioni cardiache e la pressione sangui- 
gna aumentano quando si sezionano gli pneumogastrici a livello del 
collo. Un’azione dilatatrice prodotta direttamente nei vasi dalla pa- 
ralisi dei loro muscoli circolari puö essere la causa dell iperemia, 
Per esempio di quello dello stomaco. Del resto , si trovano tutti i 
vasi periferici fortemente dilatati, quando l'indebolimento della for- 
2a cardiaca ha raggiunto infine il suo grado estremo. 

NOTHNAGEL € ROSSBACH. — Mat. med. 43 


338 AVVELENAMENTO ACUTO PER ALCOOL 


Un tempo si credeva, fondandosi sopra sensazioni subbiettive , 
che l’alcool facesse aumentare la femperatura del corpo. Molte 
nuove ricerche confermano pertanto l’opinione di NAssE (1845) e 
quelle di Binz. Secondo questa opinione, piccole quantitä di alcool 
non esercitano nessuna influenza essenziale sulla temperatura, in 
certe persone si osserya un’ elevazione di qualche decimo di grado; 
in altre, una eguale diminuzione, variazioni che si verificano egual- 
mente nello stato normale, senza intervento dell’alcool. Forti dosi 
per contrario producono una diminuzione, quantungue poco pronun- 
ziata, della temperatura sull’organismo normale nonch£ sull’organi- 
smo febbricitante , e questa diminuzione € in rapporto diretto con 
la dose adoperata ; per fare abbassare temperature febbrili elevate 
(settiche o non), ’amministrazione prolungata di dosi molto forti e 
necessaria: nei casi estremi di avvelenamento, la temperatura puö 
scendere di 2° a 5°C. Questo abbassamento della temperatura € 
collegato, da una parte, ad un maggiore sviluppo di calore dai vasi 
della pelle dilatati , ad una secrezione piu abbondante di sudore , 
nonche alla paralisi ulteriore dei muscoli, i quali nello stato nor- 
male debbono essere considerati come i focolai piü importanti del 
calore; d’altra parte, ad una diminuzione diretta delle ossidazioni 
nei tessuti, come risulta dalle ricerche di Binz e BOUVIER, secon- 
do le quali l’elevazione della temperatura,, in seguito all’ ammini- 


strazione dell’alcool, manca interamente dopo la morte dell’animale . 


vale a dire in un momento in cui le eircostanze precedentemente 
menzionate non possono aver piü nessuna influenza. 
Ecco ciö che sappiamo dell'influenza dell’ alcool sugli scambi or- 


saniei : piccole quantitä, che non esercitano sulle funzioni visibili — 


nessuna azione apprezzabile, fanno diminuire, nei cani, I’ elimina- 
zione dell’ acido carbonico e l’assorbimento dell’ossigeno, ma senza 
modificare le proporzioni relative di questi due gas; questo effetto 
& la conseguenza di una diminuzione di ampiezza dei movimenti re- 
spiratorii o di un ostacolo alla disassimilazione nelle cellule ? Lo 
ignoriamo. Quantitä piü forti, che provocano eccitazione, negli ani- 
mali , aumentano in principio l’ eliminazione dell’ acido carbonico 
nonche l’assorbimento dell’ ossigeno , e poscia producono l’ effetto 
opposto ; il primo effetto non deve essere considerato come risul- 
tato di un’ azione diretta dell’alcool, ma deve essere attribuito alla 
maggiore attivitä dei movimenti, all’acceleramento della respirazio- 
ne e delle contrazioni cardiache. Questi rapporti non sono stati an- 
cora studiati negli animali nello stato di coma ; ma non ve tema 
di errare ammettendo che in questo momento. esiste una diminu- 


zione anche considerevole dell’ eliminazione dell’ acido carbonico e 


dell’ assorbimento dell’ossigeno. L’uomo si comporta senza dubbio, 
in queste circostanze, perfettamente come gli animali (von BOECK 
e BAUER). — FOKKER , OBERNIER, RABUTEAU, ZUEIZER, STRÜBING, 
hanno osservato, nell’uomo che & sotto }’ influenza di dosi d’alcool 
piccole o inebhrianti, una diminuzione dell’ eliminazione dell’urea, 
per conseguenza un rallentamento delle ossidazioni delle materie 
albuminoidi. Se PARKEs e WoLLowıcz non hanno constatato questo 


effetto, o almeno non l’hanno veduto prodursi che in modo insigni- 


ficante, ciö dipende probabilmente da che essi sperimentavano SO- 
pra uomini che erano abituati all’alcool. FOKKER ammette che que- 
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sta diminuzione del consumo dell’ albumina si produce allo stesso 
modo che in seguito all’ingestione dei corpi grassi,, dello zucche- 
ro, e degli altri carboidrati. Per effetto di questo risparmio, quan- 
tungue non sia molto considerevole, il corpo puö diventare , sotto 
’influenza di un uso moderato di alcool,, piü ricco in albumina e 
piu pesante,, mentre ]’alimentazione rimane la stessa. Secondo 
STRÜBING, la diminuzione dell’escrezione dell’ acido fosforico @ an- 
che piü notevole di quella dell’ azoto ; ma ciö non si osserva che 
durante il periodo di eccitazione; durante quello di depressione in- 
vece I’ eliminazione dell’ acido fosforico diviene minore di quella 
dell’ azoto. Come spiegheremo a proposito del cloroformio , queste 
particolaritä nell’ eliminazione del fosforo indicano che la disassi- 
milazione della sostanza nervosa & minore durante 1’ ecceitazione ; 
durante lo stato comatoso, & piü attiva della disassimilazione della 
sostanza muscolare. Dicesi che l’eliminazione dell’acido urico e dei 
sali diminuisca anche sotto l’influenza dell’ alcool. La quantita di 
orina aumenta per contrario, restando la stessa la quantitä di ac- 
qua ingerita. 


Avvelenamento cronico per alcool. 


L’ organismo animale si abitua, sino ad un certo limite , a dosi 
di alcool progressivamente crescenti , senza che ne risultino alte- 
razioni molto notevoli; ma, oltre questo limite, il quale varia molto 
secondo gl’ individui, comincia una serie di disturbi gravi, che si 
comprendono sotto la denominazione di alcoolismo cronico, di de- 
lirio dei beomi (delirium tremens). 

In primo luogo si presentano anoressia, disturbi della digestione 
e della nutrizione: eruttazioni; vomiti di materie acquose, ora aci- 
de (per decomposizione anormale degli alimenti), ora alcaline (per 
ingestione di un nutrimento troppo abbondante ) ; costipazione al- 
ternante con diarrea. Per effetto di un’alimentazione insufliciente, 
il sangue diventa molto povero, la pelle pallida; nello stesso tempo 
il grasso si accumula in abbondanza sotto la pelle, nelle cavitä del 
corpo e intorno al cuore. Gli occhi prendono uno splendore vitreo 
particolare ; i lineamenti del viso si rilasciano ; la parola & lenta, 
stentata; le mani tremano; in parecchie persone compariscono varie 
eruzioni sulla pelle, il naso prende un colorito rosso. Le forze fi- 
Siche ed intellettuali scemano sempre piü; ’umore diventa inegua- 
le, con tendenza alla tristezza ; il sentimento del dovere scompare 
completamente, un carattere di bassezza € impresso sui sentimenti 
e sulle azioni. Solo con nuovi eccessi il corpo puö ricevere in modo 
passaggiero un certo impulso all’attivitä; la soppressione dell’alcool 
fa cadere l’infermo in uno stato d’ esaurimento completo e provoca 
l’esplosione di una serie di sintomi gravi, specialmente del delirium 
tremens, il quale puö manifestarsi in mezzo ad eccessi continui, in 
seguito ad una grande orgia (1). 





(1) Non sono d’accordo gli autori sulla causa produttrice del delirium tremens. I 
piü credono che l’alcool sia la causa immediata del delirium, irritando il cervello 
ed il sistema nervoso. Questa teoria, detta tossemica viene seguita da Peddie, An- 
stie, Laycaook, Hughes, Bennet, Gairdner ed altri. I Cuming fondandosi sul fatto 
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Il delirio dei beoni & ordinariamente preceduto da un periodo di 
melanconia o di mania, e comincia con allucinazioni della vista, 
dell'udito e del tatto; l’infermo vede piccoli animali ed altre figure 
spaventevoli, sente diversi rumori, ed avverte sulla pelle come tele 
di ragno,indi sopravvengono sintomi di alienazione mentale, i quali 
non differiscono in nulla da quelli provocati da altre cause: delirio 
di persecuzione, idee di suicidio, mania distruttiva, fenomeni d’ a- 
nestesia, accessi apoplettiformi o epilettiformi. Tutti questi disturbi 
non possono essere attribuiti solamente all’ alcool ; bisogna tener 
conto anche di altre eircostanze ; tali sono: la vita disordinata, la 
cattiva alimentazione, l’ abuso del tabacco, i raffreddori, I rimorsi 
durante i lucidi intervalli, le altre passioni basse e vergognose. Il 
quadro degli effetti appartenenti unicamente all’ influenza cronica 
dell’alcool non puö dunque essere tracciato in una maniera ri- 
gorosa. 

L’esito & I’ idiotismo paralitico, e la morte in uno stato d’esau- 
rimento: generale. Sul cadavere si trovano ordinariamente ji segni 
di un catarro cronico dello stomaco e dell’intestino ; una degene- 
razione adiposa del fegato, dei reni, del cuore, dei muscoli,, delle 
cellule cerebrali ; una pachimeningite ; aderenze della pia madre ; 
uno stato di anemia e di secchezza del cervello (1). 


Importanza dell’ alcool come agente alimentare e come 
bevanda piacevole. 


Questa quistione, cosi diversamente giudicata, lo @ stata nel modo 
seguente da Voir: Si possono distinguere due specie di materie 
nutritive : quelle che forniscono un elemento necessario alla com- 
posizione del corpo ; tali sono T’ albumina , il grasso , l!’ acqua, i 
sali; e quelle che rallentano il lavoro di disassimilazione delle pri- 


che il delirio irrompe solo quando il bevitore rimane privo di alcool, crede che 
la sottrazione dell’ alcool sia la vera causa della produzione del delirio. 

Il sistema nervoso indebolito lungamente dall’ alcool non pud stare senza la 
stimolazione di questo. Il delirrum tremens per Cuming sarebbe un delirio da 
inanizione. 

Marstow ammette amendue queste spieghe per la genesi del delirium tremens. 

E constatato che il delirium tremens apparisce in seguito a traumi ((ratture, 
lussazioni); in seguito a malattie febbrili (pulmonite), 

(1) Il Magnan oltre la forma comune del delirium tremens, ammette un’altra forma 
che & grave e spesso in pochi giorni finisce con la morte. Si nota alta febbre 
(temperatura 42°) che secondo Magnan non & prodotta da complicanze ma & idio- 
patica; gli infermi presentano un tremore forte e generale che si aumenta toc- 
cando qualungue parte del corpo dell’infermo e non cessa nel sonno. Questo tre- 
more febbrile si unisce ad una generale debolezza, a polso pria lento, poi raro e 
debole; spesso notasi albuminuria. La morte si manifesta tra i sintomi di una ge- 
nerale adinamia. 

L’ alcool oltre al dar luogo alle svariate forme di alcoolismo acuto e eronico 
puö determinare diverse malattie. Le principali sono: Epatite interstiziale, Encefa- 
litide a placche, Sclerosi spinale, Ateromasia delle grandi arterie e delle arterie 


cerebrali, Aneurismi dell’ aorta ed aneurismi delle arterie cerebrali (miliari causa ” 


dell’emorragie), Endoarterite con insuflicienza delle semilunari, Pachimeningite, De- 
generazione grassa dei vasi e del cuore, Gotta, Demenza paralitica, Idiotismo, Morbo 
di Bright, ecc, 9 


> 
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me, vale a dire che le mantengono per piü lungo tempo nell’orga- 
nismo ; tale @ l’amido, il quale ostacola 1’ eliminazione del grasso 
dal corpo L’alcool deve essere considerato come un alimento della 
seconda specie , perche ha per effetto di rallentare la disassimila- 
zione dei materiali organici ; sotto questo punto di vista, compie 
un uflicio simile , quantungue molto diverso qnantitativamente , a 
quello dell’ amido ; come quest’ ultimo , si oppone alla disassimila- 
zione dei corpi grassi e determina anche, quando & preso in ecces- 
so, depositi di grasso negli organi e la loro degenerazione adipo- 
sa. Se inoltre una parte dell’ alcool , come oggi dobbiamo ammet- 
tere, si decompone nell’organismo , dando origine a prodotti infe- 
riori, ne deve risultare una formazione di forza vivente, di cui il 
corpo si giova per aumentare il suo calore od anche per sviluppa- 
re manifestazioni esterne. Sipuö dire che la potenza nutritiva del- 
l’ alcool possa essere paragonata a quella delle altre sostanze ali- 
mentari, come l’albumina, i grassi, la fecola ? Evidentemente no. 
Dapprima non si possono assorbire che piccole quantitä di alcool, 
per non esporsi agli accidenti funesti che risultano dalla sua azio- 
ne sullo stomaco e sul sistema nervoso. Preso cosi , in quantitä 
moderata, questo liquido ha un’importanza nutritiva estremamente 
debole , almeno per ]l’ uomo sano. SUBBOTIN combatte con ragione 
quest’idea, secondo la quale l'ingrassamento, nei bevitori di alcool, 
sarebbe un segno di un buono stato della nutrizione; il deposito di 
grasso, in tali individui , non puö essere considerato che come un 
fenomeno di depressione nutritiva, e deve essere assimilato alla de- 
generazione adiposa che si produce, negli organi interni, sotto l’in- 
fluenza dell’arsenico , del fosforo , dell’ antimonio ; qui l’ingrassa- 
mento avviene sempre a spese degli elementi pitı importanti dei tes- 
suti , specialmente delle sostanze albuminose. Noi usiamo dunque 
 alcool nello stato di salute, non per la sua importanza come a- 
gente nutritivo, ma semplicemente ‘per gli effetti eceitanti e piace- 
voli che produce, quando & preso con moderazione. 

E affatto diversa la cosa quando si tratta dell’organismo malato: 
qui infatti — come giustamente fa osservare Binz — l’alcool deve 
essere considerato come un alimento importante , non potendo lo 
stomaco sopportare altra alimentazione. L’alcool, diluito con molta 
acqua, presenta allora il grande vantaggio di essere assorbito ed 
assimilato molto facilmente , anche da organi digerenti affatto de- 
boli, e di domandare all’organismo pel suo assorbimento un lavoro 
molto minore di quello che richiedono i grassi , per esempio. Ciö 
spiega il fatto osservato , cio@& che nelle malattie gravi, accompa- 
gnate da deperimento delle forze, l’amministrazione. persistente del 
vino, in mancanza di qualunque altro alimento , basta per conser- 
vare all’organismo una certa formä di resistenza. Questa influenza 
favorevole, in tali infermi, non puö essere attribuita ad un’ azione 
eceitante dell’alcool sul cuore e sui nervi; poich& questa eceitazione 
continua dovrebbe per contrario rendere piü rapido |’ esaurimento 
finale, se non intervenisse un altro fatto, il quale deve essere cer- 
Cato, non solamente — come opina Binz — nella combustione del- 
Palcool assorbito e nella forza vitale risultante dal calore prodotto, 
ma anche in ciö che, per effetto dell’alcool, la combustione troppo 
viva degli elementi importanti dell’organismo, dei grassi e delle so- 
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stanze albuminoidi, & rallentata, e prevenuto il deperimento rapido 
delle forze. 

La grande importanza:dell’alcool come bevanda piacevole, non 
& stata in generale, come non lo sono state le altre sostanze pia- 
cevoli , apprezzata nel suo ojusto valore. Non € trascorso ancora 
molto tempo che queste sostanze erano considerate, non solamente 
come inutili alla vita, ma anche come oggetti di lusso e anche nocivj; 
i lavori di Voır hanno assegnato ad esse il posto che meritano. 
VoIT fa osservare con ragione che le materie alimentari pure sono 
insipide, indigeste, e che si rendono sapide e veramente nutritive 
coi eondimenti e con gli aromi. Poiche gli aromi non agiscono so- 
lamente in una maniera piacevole sui sensi dell’odorato e del gusto, 
ma aiutano ancora direttamente la digestione e la nutrizione, au- 
mentando le secrezioni digestive, i movimenti dello stomaco e del- 
l’intestino , ed inoltre esercitano un’azione sensibilmente benefica 
sul sistema nervoso e sul benessere generale. Nella sfera della vita 
materiale, compiono un uflicio simile a quello che, in una sfera piü 
elevata compiono gli impulsi morali verso l’ amore,, la gloria, la 
potenza, ecc. Senza aumentare la provvisione delle forze esistenti, 
questi impulsi ne facilitano ’utilizzazione e l’uso, e possono anche 
eceitare alle azioni piü eroiche. Ci pare che Voır non abbia scelto 
un esempio molto felice paragonando gli effetti di queste sostanze 
piacevoli a quelli di un colpo di scudiscio, poiche lo scudiscio ec- 
cita al lavoro col dolore , mentre le sostanze piacevoli producono 
la stessa azione dando diletto. 

Se noi potessimo scegliere, non daremmo la preferenza all’alcool 
piü o meno diluito , sibbene a certe bevande alcooliche, e sopra- 
tutto al vino , il quale col suo odore e col suo sapore delizioso & 
veramente la regina delle bevande. Le societä cosi dette di tempe- 
peranza hanno interamente torto nella loro vana lotta contro l’uso 
delle bevande alcooliche. Se s’imponesse , come pYoVa, ai membri 
di queste societä di rinunziare alle loro sostanze piacevoli prefe- 
rite, al caffe, al the, al cioccolatte, ai varii condimenti di un prezzo 
elevato, e di vivere solamente di albumina, di grassi, di sali.e di 
acqua, o almeno di procurare alla popolazione povera le sostanze 
piacevoli sopramenzionate, per allontanarla dalle bevande alcooliche, 
che quella si procura a buon mercato, siamo certi che quei signori 
non tarderebbero a riconoscere la follia della loro impresa. S’in- 
'tende bene che nell’uso di queste bevande non si deve oltrepassare 
una certa misura; ciö € vero per tutto, e non solamente per 
l’aleool. 

Gli usi Zerapeutici e dietelici saranno studiati a proposito delle 
bevande aleooliche. 


Traltamento dell’avvelenamento per alcool. — I gradi leggieri di que- 


. 


sto avvelenamento, i fenomeni dell’ebbrezza ordinaria, scompaiono come 
si sa da s& stessi dopo qualche ora in seguito ad un sonno profondo, 2 
miglior mezzo per combattere i malanni consecutivi, come la cefalalgia, 
® una passeggiata all’aria fresca. Per fare scomparire la dispepsia © gli 
altri sintomi del catarro gastrico acuto, non si dovrä fare altro che sob- 
toporsi per aleuni giorni ad un regime severo. Contro le nausee si userä 
il ghiaceio e l’ acqua di Seltz fredda. L’ammoniaca, la quale & stata 
molto raceomandata in questi casi, non crediamo che meriti fiducia. 





ALDEIDE ETILICA 8343 


Se I’ ubbriachezza & molto pronunziata e ci troviamo in presenz dai 
sintomi allarmanti , si dovrä prima cercare di liberare lo stomaco dal- 
l’aleool che puö ancora trovarvisi, sia per mezzo della pompa gastrica, 
sia per mezzo di vomitivi. L’ipecacuana , il tartaro stibiato , il solfato 
di rame o di zinco, restano per lo piü inefficaci; gli antichi medici ave- 
vano raccomandato la senape; un’injezione sottocutanea d’apomorfina sa- 
rebbe forse un buon mezzo per ottenere questo risultato.- 

Quando l'aleool & stato assorbito, non esiste antidoto per combattere 
i suoi effetti ; perciö allora il trattamento non puö essere che sintoma- 
tico. Si applica il ghiaecio sulla testa, o almeno si fanno fomentazioni 
fredde. Se il centro respiratorio minacei di paralizzarsi, si cerca di ec- 
citare e mantenere la respirazione con tutti i mezzi conosciuti , e al- 
Fuopo si ricorre alle effusioni fredde, alla respirazione artificiale. I sa- 
lassiı, che una volta si usavano molto in queste circostanze , oggi sono 
abbandonati. -E giusto escluderli completamente ? Ci sembra dubbio. In 
ogni caso, per sapere se si debba praticare un salasso , sia generale , 
sia locale, ci baseremo sullo stato del polso e dell’attivitä cardiaca.. — 
Nei casi di questo genere, i medici antichi raccomandavano anche l’am- 
ministrazione dell’ammoniaca liquida. 

Pel trattamento dei sintomi e degli aceidenti consecutivi dell’aleolismo 
eronico, veggansi i trattati di patologia (1). 


ALpeipe erınica.—L’aldeide etilica (aldeide acetica o ordinaria), C?H*O, 
essendo il primo prodotto d’ossidazione dell’alcool sull’organismo, meri- 
tava che qui si facesse una breve menzione delle sue proprietä fisiolo- 
giche. 

Liquido incolore, di-odore soffocante quando & concentrato, di odore 
piacevole quando & fortemente diluito. Tutte le sostanze di azione os- 
sidante lo trasformano in acido acetico. Bolle a 21°; & meseibile all’ac- 
qua in qualunque proporzione. 


Azione fisiologica. — Secondo ALBERTONI e LuUssAnA , l’aldeide 
produce effetti simili a quelli dell’alcool. Localmente irrita, provo- 
ca infiammazione, caustica anche; amministrata internamente, ec- 
cita fortemente le funzioni cerebrali, inebbria ed infine anastesizza. 
Quest’astenesia € molto notevole e si produce molto rapidamente; non 
Si accompagna ne a vomiti ne a convulsioni ; l’attivitä del cuore 
resta normale , la pressione sanguigna cresce ; ma la respirazione 
puö paralizzarsi, il che costituisce un gran pericolo, il quale, ag- 
giunto all’incertezza della dosatura di questa sostanza, a causa 
della sua facilitä nel decomporsi, l’ha fatta escludere dalla pratica 
Mmedica. LALLEMAND ha trovato l’aldeide, dopo il suo assorbimento, 
nel sangue, negli organi, nelle orine e nell’aria respirata. 





(l) La eura del delirium tremens consiste nelle grandi dosi d’oppio e senza tron- 
ear2 rapidamente I’ uso dell’ alcool. Ognuno sa la grande tolleranza dei deliranti 
Per dosi spesso enormi di oppio. Non bisogna abusare di questa tollerabilitä special- 
mente in persone deperite con debole attivitä cardiaca. Si & raccomandato nella 
Cura del delirium tremens anche il cloralio che fa buona pruova. - 

Il Fothergil (Brit. Iourn. 1871) ha proposto la digitale in quei casi, in cui il 
Cuore & debole ed irregolare. 

„ Varing-Curan, Marcet, Hermann hanno dichiarati proficui 1’ ossido e l’ acetato di 
zınco nella cura consecutiva del delirium tremens. Si & usata la canfora ed Her- 
Mann ha adoperato con buono risultato il capsicum annuum, 
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BEVANDE ALCOOLICHE. — Vino. — Il vino fabbricato con uva & la mi- 
gliore e la pitı piacevole fra tutte le bevande alcooliche; perciö merita 
che gli si dia la preferenza sempre che si ha bisogno di prescrivere 
V’alcool. Il suo caro prezzo & la sola causa che non lo fa usare gene- 
valmente , e che fa ricorrere a succedanei a buon mercato , ma molto 
meno buoni, come la birra, l’acquavite, ecc, 

Il suo prineipio piü importante, tanto dal punto di vista dietetico che 
dal punto di vista chimico, & I alcool ordinario. La riechezza dei vini 
in alcool varia molto secondo la regione dove le uve sono state raccolte, 
secondo che l’annata & stata piü o meno piovosa. I migliori vini tede- 
schi, quelli del Reno, del Meno, della Mosella, contengono in media il 
10 per 100 di alcool: i vini del Mezzogiorno , come la Malaga, il Ma- 
dera, il Portwein, i quali per altro non ci arrıvano mai nello stato na- 
turale, contengono in media 20 vol. per 100 di aleool. Scuugeut ha tro- 
vato che la ricchezza in alcool del vino di Würzburg, per esempio, Vä- 
viava, secondo l’ annata tra 7 e 13 per 100 di alcool. La quantitä del- 
l’ aleool dipende, da una parte dalla riecchezza in zucchero delle uve, e 
dall’ altra dal grado di fermentazione del mosto ; ecco perche i vini vec- 
chi sono pit aleooliei dei vini nuovi. 

Il zuechero di uva o glicosio & un altro elemento del vino. Le uve 
povere di glicosio possono dare un vino interamente sprovvisto di zuc- 
chero, poiche, essendo stata completa la fermentazione, tutto il glieosio 
& stato trasformato in aleool. Nei nostri vini tedeschi, la quantitä di zuc- 
chero varia, secondo le specie, tra 0 e 8 per 100; fra i nostri vini, 
quelli del Reno sono i piü ricchi di zucchero. Se le uve contengono 
molto zucchero , come nei vini del Mezzogiorno , si forma , durante la 


fermentazione, sino a 20 per 100 di alcool ; esercitando questa grandis-_ 


sima quantit&ä di aleool un’ azione distruttiva sui fermenti, la fermenta- 
zione si arresta ed il vino rimane molto zuecherino ; allora puö contenere 
sino al 15 per 100 di glicosio. Non si puö giudicare della riechezza in 
zuechero di un vino dalla sua dolcezza, perche puö essere nascosta dalla 
presenza di una certa quantitä di acıdi. 

Fra gli acidi che passano dall’uva nel vino, il piü importante & V’a- 
eido tartrico, il quale si trova libero nei vini, nella proporzione di 0,1- 
0,7 per 100 (MuwDper). Vi si trovano anche tartrati (tartrati di potassa, 
di calce e dei sali doppii di potassa e d’ allumina ). Un vino piü & ricco 
di alcool, meno pud seiogliere questi composti salini, i quali, a misura 
che l’ alcool si forına , precipitano , sotto forma eristallina, sulle pareti 
dei barili. Pereiö & che i vini riechi di alcool , contenenti per conse- 
guenza poco acido tartrico, sono piü dolei dei vini poveri di alcool. Se 
fra le uve che hanno servito a fare il vino, ve n’erano verdi, il vino 
allora contiene acido malieo. Nei vini , speeialmente nei vini rossi, 81 
constata anche la presenza di una grande quantitä di acido tannico PrOV- 
veniente dalla pelle dell’ uva e dai graspi. Col tempo si formano anche 
nel vino, per 1’ ossidazione dell’ alcool, piccole quantita di aldeide e di 
acido acetico (sino a 0,1 per 100), e se esisteva acido malico, ‚quest a- 
cido ha dato origine ad acido succinico. Facendo fermentare ı vını m 
vasi ermeticamente chiusi, l’acido carbonico vi si accumula ed allora Sı 
hanno vini spumanti. ’ f a 
- Il soave odore del vino, che ne distingue le diverse specie, provvien® 
dalla presenza di piccole quantitä di eteri. Secondo LieBiG © MuLDER, 
sono eteri avetico e butirrico, provvenienti dal tartrato d’ ossido di etile, 
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Una certa quantitä di acido tartrico libero & dunque necessaria alla loro 
formazione ; e questa formazione portando seco la fissazione dell’ acido 
tartrico liberö, ne risulta che il vino guadagna in dolcezza a misura che 
pit si pronunzia il suo odore soave. L’etere enantico, contenuto in pic- 
cola quantitä (0,002 per 100) in tutti i vini senza eccezione, & perce- 
pito dal semplice odorato, quando gli altri eteri sono scomparsi, in se- 
guito per esempio al soggiorno prolungato del vino in un vase aperto. 

Si trovano anche nel vino materie coloranti che gli dänno la sua bella 
colorazione rossa o dorata, e che provvengono dalla pellicola dell’ uva; 
vi si puö anche scoprire la presenza di piccole quantitä di albumina e 
corpi grassi. 


Azione fisiologica. — L’azione piü importante del vino deve es- 
sere attribuita senza nessun dubbio all’alcool che contiene. I vini 
fortemente acidi provocano facilmente disturbi digestivi, diarrea, ed 
aumentano l’eliminazione dell’orina piü fortemente degli altri. I 
vini riechi di acido carbonico producono in parte gli effetti che ap- 
partengono a questo gas. I vini rossi ricchi di tannino ritardano 
un poco le evacuazioni alvine. Secondo le ricerche di ALBERTONI 
e LUSSANA, ji composti eterei del vino non presentano.negli effetti 
di questa bevanda nessuna importanza particolare. 1 grammo di 
etere enantico , amministrato ad uomini, non ha prodotto nessun 
effetto subbiettivo all’infuori di un apparente acceleramento della 
digestione; lo stesso risultato si & avuto negli uccelli e nei mammi- 
feri. L’etere butirrico ha prodotto effetti caustiei sulle mucose ; ma 
€ rimasto senza azione apprezzabile, anche nelle dosi di3a5 gram- 
mi, negli uccelli e nei mammiferi. Dicasi lo stesso dell’etere ace- 
tico. Se a ciö si aggiunge che questi eteri non esistono che in de- 
bolissima quantitä nel vino, non si esiterä a convenire che la loro 
influenza deve limitarsi a stuzzicare l’odorato ed il gusto , come 
quella della materia colorante si limita a soddisfare la vista. A que- 
ste qualitä il vino deve l’onore di essere stato cantato dai poeti di 
tutti i tempi. Ma voler attribuire alla presenza di questi eteri nel 
vino maggiore importanza che all’alcool stesso & tanto insensato 
quanto il pretendere che un miscuglio di questi eteri con TV’ acqua 
possa sostituire il vino naturale. 

I vini artificiali sono lungi dal valere i vini fabbricati con le uve, 
specialmente ‚se, come spesso accade , contengono alcool amilico. 
Da questo punto di vista, si puö dungue metterli a fianco all’ ac- 
quavite di grani, piuttosto che a fianco ai vini naturali. 


Usi dietetici e terapeutici. — I] vino, a causa del suo caro prezzo, 
non @ accessibile, come bevanda piacevole, che alle classi agiate 
della societä, eccetto pero nelle contrade dove si raccoglie. Egli @ 
certo che in condizioni normali se ne puö fare a meno, come di 
Qualunque bevanda alcoolica ; l’esperienza di tutti i siorni lo con- 
ferma; ma essa ci apprende anche che I’ uso moderato del vino 
non presenta nessun inconveniente negl’individui sani e nello stato 
normale. Ed anche nelle persone di etä, l’ingestione di uno a tre 
biechieri di buon vino costituisce un bisogno di una certa impor- 
tanza; sotto Ja sua influenza si produce un’ eceitazione cerebrale 
benefica, e sembra che la digestione si faccia anche piüu facilmente. 

NOTHNAGEL €@ ROSSBAOH — Mat. med. 44 
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E inutile dire che in generale la scelta dei vini, come agente die- 
tetico, & fissata nei paesi dove si raccoglie; si dovrä tener presenti 
alcune regole, che qui riassumiamo: Il vino da tavola ordinario 
dovrä essere un vino leggiero, poco alcoolico, per evitare i pericoli 
di un avvelenamento cronico per alcool. L’ esperienza ci ha appreso 
da molto tempo che quelli che abusano del vino possono esser presi 
da delirium tremens come i bevitori d’acquavite. Sappiamo anche 
che la gotta vera si osserva nelle regioni dove un vino molto al- 
coolico (tokay, sherry, ecc.) costituisce la bevanda ordinaria, molto 
piü spesso che nei paesi dove si fa uso di un vino leggiero. In se- 
condo luogo, un vino rosso leggiero, per uso giornaliero, sembra 
che convenga agli organi digerenti molto piüu di un vino bianco, 
anche leggiero, ma in generale piu ricco di acidi ; l’uso persistente 
di-un vino bianco della Mosella, del Palatinato, del Reno superiore 
o del Rheingau, a condizioni eguali, produce disturbi dispeptici piü 
facilmente di quello di un vino rosso leggiero di Francia, partico- 
larmente del Bordeaux. Quest’ ultimo merita in generale di essere 
preferito per l’uso dietetico. I vini riechi di acidi, vale a dire in 
generale i vini bianchi leggieri, dovranno inoltre.essere evitati dalle 
persone disposte alla renella urica, e da quelle soggette alla diar- 
rea. Per contrario, gli individui soggetti alla costipazione faranno 
bene ad astenersi dai vini rossi ricchi di tannino. 

Come medicamento, il vino usasi nei casi seguenti: Dapprima 
costituisce un elemento indispensabile di un buon regime forlificante. 
Per tale oggetto vien prescritto nella cura della clorosi, nell’anemia 
nello stato d’indebolimento che succede alle emorragie profuse, alla 
suppurazione dı lunga durata ed alle altre secrezioni esaurienti, in- 
fine nella convalescenza delle malattie acute gravi. In questi casi 
la sua utilitä, unita ad un regime adatto, e talmente nota che basta 
menzionarla. In tal caso si preferiranno i vini generosi, parti- 
colarmente quelli di Ungheria, i buoni vini rossi di Borgogna 0 di 
Bordeaux; questo ultimo & specialmente indicato quando vi & diar- 
rea. — Sarä utile anche prescrivere il vino nella cura del rachi- 
tismo e della scrofola. N 

In altri casi si prescrive il vino come eccitante, per combattere 
la caduta minacciosa dell’attivita cardiaca. Le cause di questo stato 
possono .essere molto varie. Piü spesso trattasi di una diminuzione 
subita o progressiva dell’energia dei battiti del cuore. Vien carat- 
terizzata da un polso piccolo, debolmente resistente; l’impulso car- 
diaco & appena percettibile,irumori del cuore sonoin generale oscuri; 
vertigini, sincopi, faccia pallida, estremitä fredde. Questi fenomeni 
si osservano nel colera , nelle colerine dei. fanciulli, in conseguen- 
za di emorragia considerevoli, talvolta nei casi di cuore adiposo , 
in certi avvelenamenti ed in molte altre circostanze, di ceui € inutile 
parlare. Quando trattasi di rialzare rapidamente l’attivitä cardiaca, 
i vini da preferirsi sono quelli ricchi- di acido carbonico, lo sciam- 
pagna, per esempio, la cui azione piü rapida ed evidentemente piü 
energica viene prodotta, secondo le ricerche di QUINCKE, dal fatto 
che l’acido carbonico accelera l’assorbimento dell’ alcool. D’altron- 
de , occorrendo , secondo le circostanze si poträ ricorrere al vino 
caldo, al vino di Ungheria, ecc. 

In questi ultimi venti anni, si € data una grande importanza al 
vino nella cura delle malattie acute febbrili. 
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Giä usato altre volte in questi casi, fin da quando esisteva il brow- 
nianismo , poi abbandonato come metodo generale, I’ uso del vino 
nei processi acuti febbrili € stato nuovamente preconizzato in que- 
sti ultimi tempi , sopratutto dai medici inglesi. Secondo essi , non 
solo l’uso del vino non aumenta i sintomi febbrili, nel tifo, nella 
pioemia, negli esantemi acuti, ed anche nella pneumonite, ecc., ma 
ancora fa diminuire questi sintomi nello stesso tempo che esereita 
una influenza favorevole sul corso della malattia. Lasciando intiera- 
mente da banda le considerazioni teoriche, per cui si spiega e si giu- 
stifica questo uso dell’alcool, ei limiteremo a. menzionare i fatti. 

Le ricerche fisiologiche fatte in questi ultimi anni sull’uomo non 
che quelle fatte su animali a cui artificialmente si trasmetteva la 
febbre , sembrano dimostrare bene che l’alcool puö abbassare la 
temperatura febbrile. Ma questo abbassamento di temperatura non 
giunge ad un grado veramente apprezzabile, sotto l’aspetto terapeu- 
tico, e d’altronde possediamo altri antipiretici di azione piü sicura. 
D’altra parte , esistono varie comunicazioni, che segnalano un au- 
mento di temperatura abbastanza notevole, sotto l’influenza dell’al- 
cool , negli uomini affetti da malattie febbrili. Di piü , anche am- 
mettendo che l’alcool faccia realmente abbassare la febbre, non bi- 
sogna perdere di vista al letto dell’ ammalato, gli altri effetti che 
produce: cosi non & affatto dimostrato, che in dosi mediche faccia 
diminuire l’attivitä cardiaca nello stesso tempo della temperatura; 
e la sua influenza eceitante sull’ attivitä cerebrale, nei casi di tifo 
o negli esantemi acuti febbrili, non @ certo una circostanza di poco 
valore, tanto che sembra risultare da ricerche dirette che l’alcoo] 
determina una dilatazione dei vasi cerebrali. Tuttavia, come fa no- 
tare Bınz l’uso dell’alcool puö avere un’importanza essenziale per 
la sua azione sugli scambi organici (v. innanzi), nella cura degli 
stati febbrili cronici, e che si oppongano ad una alimentazione suf- 
ficiente; e forse unicamente per questa circostanza l’alcool gode 
lazione imporlante che gli si altribuisce nella cura dei processi 
febbrili. 

Le condizioni particolari in cui l’alcool @ stato considerato come 
utile sono le seguenti: 

E stato amministrato nelle malattie febbrili che si presentano 
negl’individui dapprima deboli ed anemici, essendo la temperatura 
moderatamente elevata, la pelle pallida, il polso debolmente resi- 
stente; tale cura eccitante sarebbe utile nelle affezioni di lunga du- 
rata (tifo, pioemia); nelle affezioni di breve durata, come nella pneu- 
monite, non potrebbe che raramente essere necessario. Gli alcoo- 
liei sono anche indicati quando sopravviene una caduta dell’attivi- 
ta cardiaca, coi sintomi enunciati sopra; inoltre nei casi in cui gli 
ammalati, come nel tifo, hanno avuto emorrasie profuse, che rapi- 
damente li hanno fatti cadere nel collasso, quando la tensione ar- 
teriosa & molto debole, la temperatura della pelle tende ad abbas- 
sarsi, un segno particolare su cui insistono gli osservatori inglesi 
( GRAVES , STOKES ed altri) & l’indebolimento , che giunge fino a 
sparire, del primo tono del cuore. 

- Numerose osservazioni al letto dell’infermo hanno reso noi procli- 
vi, come molti altri osservatori,, ad estendere molto queste indica- 
zioni. Certamente non possiamo ammettere che il vino,, ammini- 
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strato nelle dosi ordinarie, abbia un’ efficacia reale come antipire- 
tico ; come abbiamo giä detto, ci sembra che la sua importanza es- 
senziale consista nell’influenza che esso esercita sugli scambi or- 
ganici, influenza insignificante senza dubbio nello stato d’ apiressia 
con alimentazione sufliciente, ma molto degna di considerazione in 
parecchi processi febbrili. 

A parer nostro, © vino E indicato in lutte le malaltie febbrili 
lunghe, ed in cui U alimenlazione, come accade ordinariamente, 
e considerevolmente diminwila. Mettiamo in prima linea il tilo ad- 
dominale. In questa malattia prescriviamo, come fanno pure altri 
osservatori, un quarto di litro ad un mezzo litro al giorno di un 
vino generoso, ordinariamente il vino di Ungheria o, se la diarrea 
e forte, un buon vino rosso (1). Quest’amministrazione del vino si fa 
sin dal prineipio della cura, in un periodo qualunque della malattia, 
e senza aver riguardo alla febbre; se ne fa a meno in presenza 
delle controindicazioni che notiamo qui appresso. Si agirä allo stesso 
modo negli stati piemici febbrili ed altre affezioni di questo genere. 
I tisiei febbrieitanti, indeboliti, che non possono ricevere un’ alimen- 
tazione sufflleiente, non solo sopportano bene il vino, ma ne ricavane 
vantaggi relativamente considerevoli. 

Non ammettiamo che il vino sia necessario nel trattamento delle 
malattie febbrili di breve durata, come la pneumonite, l’ erisipela, 
ecce., a meno che non esistano circoslanze delerminate che ne 
rendano necessario l’uso. Dopo le esperienze di molti osservatori, 
certamente non si puö dire che il vino sia sempre, o in generale, 
direttamente nocivo in questi casi. Ma se si considera che qui non 
si deve tener conto della sua importanza relativamente agli scambi 
organici, e che vi sono altri agenti:coi quali si possono combattere 
molto piü sicuramente i fenomi febbrili, e che d’altra parte l’uso 
del vino puö eccitare l’attivitä cardiaca ed aumentare la cefalalgia 
febbrile esistente, dobbiamo convenire che non si deve amministrare 
in questi processi febbrili di breve durata, a meno che, ripetiamo, 
non esistano indicazioni speciali (2). 


(1) Presso noi si costuma di usare per lo stesso scopo i vini di Marsala a cuc- 
chiaiate nel corso della giornata secondo il bisogno. La marsala detta Ingham con- 
tiene piü alcool della marsala Florio. | 

(2) Lo Jaccoud & uno dei propugnatori della medicatura alcoolica nella pulmo- 
nite fibrinosa. Consiglia l’alcool appena che si manifestano i primi segni dell’ a-, 
dinamia. : Inpeskä = ; 

Egli dice che non vi & un momento derminato per cominciare questa medica- 
tura: pud divenire opportuna fin dall’ invasione del morbo, se l’individuo colpito 
dalla malattia & tanto debole da non isfuggire all’adinamia fin dal prineipio. 

Il medesimo autore consiglia l'alcool nel delirio che suole manifestarsi nel se- 
condo periodo del morbo, che spesso tiene all’anemia arteriosa del cervello. Dä 
anche a grandi dosi l’alcool durante la pulmonite che assale i bevitori. 

Lo Jaccoud dice che in queste eircostanze l’alcool agisce abbassando momen- 
taneamente la temperatura , stimolando il sistema nervoso,, e dando alla combu- 
stione febbrile un elemento facilmente combustibile che serve a diminuire la con-. 
sumazione organica e riesce un agente di risparmio. Consiglia di non spingere 
troppo la. dose del rimedio per non andare incontro ad effetti funesti. u 
“ Nella erisipela lo Jaccoud consiglia la dose di 150 grammi di vino chinato se 
procede senza delirio ; se il delirio si mostra ma calmo ne dä 250 e consiglia la 
dose di 400 a 500 grammi se manifestasi il. delirio violento e_ continuo, Se pai 
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Esternamente, si € prescritto il vino, specialmente il vino rosso 
ricco di tannino, per gli stessi usi dell’ acquavite, la quale perö do- 
vra meritare la preferenza nei casi che saranno indicati nel trat- 
tare di essa. Il vino rosso & usato frequentemente per iniezioni a- 
stringenti, per esempio nella blennorragia, sopratutto come veicolo 
di altri medicamenti, come per esempio il tannino. 

Nelle farmacie si usa il vino per preparare diverse tinture ; si 
aggiunge a Sciroppi, pozioni, ecc. 

Come conlroindicazioni all’uso dietetico del vino, e naturalmente 
anche dell’ acquavite ed in parte della birra , citeremo gli stati-fi- 
siologici e patologici seguenti: Primieramente l’infanzia ed in ge- 
nerale I’ adolescenza ; poi un’ eceitabilitä nervosa molto pronunziata, 
come si incontra di frequente nella donna; oltre a ciö I’ abito apo- 
plettico, con tendenza alle congestioni cerehrali ; la disposizione 
alle emorragie pulmonari ; le affezioni organiche del cuore. 

Non si possono stabilire le dösi in @ui il vino deve essere ammi- 
nistrato ; variano molto secondo gl’individui e secondo la qualitä 
delle diverse specie di vino. Notiamo solamente. che, nei bambini, 
bisogna essere molto prudenti: 10 a 15 gocce pro dosi. 

Come € noto, altri frutti diversi dall’uva servono per preparare 
liguori fermentati, i quali, non avendo nessuna importanza terapeu- 
tica, saranno omessi qui ; ricorderemo solamente il vino di pomi, 
il sidro, il quale in questi ultimi tempi & stato oggetto di specula- 
zione e che, contenendo un poco di alcool, acido malico , acido ace- 
tico e sali, non ha altro effetto oltre quello di accelerare un poco 
l evacuazione dell’ orina e delle materie fecali (1). 


Birra. — La birra deve essere una bevanda composta di malto d’ orzo 
e di luppolo ; ma invece di questi elementi, esistono Spessissimo dei suc- 
cedanei, fra i quali ve ne ha anche di quelli con azione fortemente tos- 
sica. Qui intendiamo parlare della buona birra, di quella preparata coi 
prodotti naturali sopramenzionati. 

Tl malto d’orzo ed il luppolo, subendo diverse modificazioni, produ- 
cono , secondo le ricerche di Morzscnorrt, i seguenti elementi, i quali 
esistono in quantit& molto variabili nelle diverse birre : 

L’ amido dell’ orzo produce , sotto l’inftuenza della diastasi che si & 
formata durante la germinazione, zucchero di frutta e destrina; la quan- 
titd di zucchero che esiste nelle diverse birre varia tra 0,3 ed 1,3 per 
100; la quantitä di destrina & einque a dieci volte piu forte. 

Per l’azione del lievito sullo zucchero, quest’ ultimo si sdoppia in al- 





tura aggiunge l’acquavite ed il laudano. 

A me sembra che le dosi di vino e di alcool consigliate dallo Jaccoud siano un 
P0' esagerate, T 
- (1) Tralettante disgrazie dei poveri bevitori gli antichi eredevano che l’ alcoolismo 
eronico potesse dar luogo anche a combustione spontanea. La vicinanza di una fiam- 
Ma in simili casi era capace di dar fuoco al corpo dei bevitori e bruciarlo (22). 

Sono registrate parecchie storie di combustione spontanea, 
- Devergie. B. Fränk, van Hasselt hanno creduto essere possibile la combustione 
sPontanea, Il Mithscherlich, Liebig e Pelikan hanno dimostrato che la combustione 
Spontanea & una impossibilitä.Aisio-chimica. 

Oggi nessuno piü crede alla combustione spontanea. IN2 wi 19.28 


l’ammalato affetto da erisipela & stato bevitore smodato ‚ alla precedente medica- 
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cool ed acıdo earbonico. La quantitä di alcool cont:nuta nelle nostre 
birre leggiere di Germania & in media di 3, quella delle nostre birre 
forti, in media, di 6-7 volumi per 100; nelle birre inglesi, questa quan- 
tita sale fino a 8,10 ed anche, secondo Smimu, a 20 volumi per 100. La 
maggior parte dell’acido carbonico che si forma non puö restare in dis- 
soluzione nella birra che mediante una forte pressione, ed allora il suo 
volume rappresenta quattro volte il volume della birra; tostoch& la pres- 
sione cessa, si sprigiona molto rapidamente , producendo la formazione 
della schiuma ; le birre non spumanti contengono pochissimo acido car- 
bonico, 0,1-0,2 per 100. 

Le sostanze albuminose esistono nella birra in piccolissima quantitä ; 
le birre tedesche ne contengono circa 0,5 per 100. 

Degli acidi grassi (acidi lattico , acetico) se ne & trovato 0,001-0,5 
per 100; acido tannico , in quantitä indeterminata,, specialmente nelle 
birre giovani. 

Le sostanze provvenienti dal luppolo sono: l’essenza di luppolo , la 
resina di luppolo e la luppolina. L’aggiunta del luppolo impedisce lo 
sviluppo delle essenze empireumatiche nocive provvenienti dal malto ; 
ecco perch& queste essenze sitrovano solamente nelle birre senza luppolo. 

I sali della birra provvengono da una parte dall’acqua (per esempio 
il solfato di calce , che & stato trovato , nelle proporzioni di 0,07 per 
100, in una birra inglese), e dall’altra parte, dalle piante che sono 
state adoperate. Nelle ceneri della birra esistono sopratutto potassio ed 
acido fosforico, ed inoltre, sodio, calcio, magnesio, acido solforico, eloro; 
la quantitä totale dei sali varia da 0,15 a 0,42 per 100. 

La quantitä di acqua varia, secondo quella degli elementi attivi, tra 
80-90 per 100 (1). 


Azione fisiotogica. — La birra costituisce un alimento, il cui va- 
lore dipende. meno dalla quantitä delle materie nutritive che en- 
trano nella sua composizione, quanto dalla facilta d’ assorbimento e 
d’assimilazione di queste materie. I suoi vantaggi, come bevanda 
piacevole, risiedono nel suo sapore, nella sua azione disalterante, 
dovuta specialmente alla sua ricchezza in acido carbonico, e nella 
sua influenza favorevole sulla digestione. La sua azione sul cervello 
& lungi dall’essere cosi piacevole come quella del vino, il che di- 
pende senza dubbio dalla presenza dell’ essenza di luppolo, la quale, 
come quella di trementina, determina nell’uomo, quando € presa- 
sola, cefalalgia ed abbattimento. Quando la birra € presa in quan- 
Aitä moderata, sono anche gli effetti dell’essenza di luppolo quelli 
che prodominano ; inettezza al lavoro, depressione delle facoltä in- 
tellettuali , impossibilitä di sostenere una conversazione animata. 


Se la quantitä ingerita & stata piu forte, si manifesta 1’ azione ineb- 





(1) Le birre si possono dividere in quattro elassi. E ß 

1.° Birre rieche di alcool e di acido carbonico e di sostanze estrattive ( Birre 
inglesi). ; 

2.° Birre ricche di alcool, ma meno delle prime e non abbondanti di acido car- 
bonico (Birre di Baviera, birre forti di Vienna, di Praga). 

3.° Birre povere di alcool, ma ricche di acido carbonico (Birra bianca di Ber- 
lino e Vienna), 4 R 

4.° Birre povere di alccol e di acido carbonico e rieche di gomma e di zuc- 
chero (Birre cattive di Germania e nostrane). 
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briante dell’ alcool, accompagnata anche da una certa gaiezza; ma 
ques,a gaiezza manca interamente. di quel carattere grazioso che 
presenta l’ebbrezza del vino. Un miscuglio di alcool e di acqua, 
nelle stesse proporzioni che si trovano nella birra, produce d’al- 
tronde effeıti meno inebbrianti della birra, in quantitä eguale (HıLr- 
GER). L’eccitazione , insomma brutale, dell’ ebbrezza della birra 
passa piü rapidamente di quella del vino e conduce piu rapidamente 
alla paralisi della lingua, all’oscuramento delle idee e al sonno. Le 
conseguenze sono naturalmente piü spiacevoli di quelle dell’ ebbrezza 
del vino ; resta una cefalalgia penosa. 

Ma quest’ azione deprimente della birra fa si che essa convenga 
a preferenza, in dosi moderate, alle persone che hanno il sistema 
nervoso molto eccitabile, e nelle quali pertanto & indicato un ali- 
mento alcoolico. 

Le birre falsificate per mezzo delle coccole del Levante, del ta- 
bacco , del pepe di Caienna, del solfato di ferro , ecc., partecipa- 
no naturalmente degli effetti di queste sostanze (1). 


Uso dietetico e lerapeutico. — Gli usi della birra sono principal- 
mente dietetici ; molto di rado si sono pretesi effetti terapeutici di- 
retti. Il suo prezzo poco elevato ne ha fatto una bevanda molto piü 
diffusa del vino, e la sua debole ricchezza in alcool permette di as- 
sorbirne quantitä molto maggiori. Non si deve pero dimenticare che 
le birre ricche di alcool, particolarmente le birre inglesi , produ- 
cono molto spesso l’alcoolismo cronico, il delirium tremens, la got- 
ta, e, secondo € dimostrato dall’esperienza quotidiana, non & raro 
vedere i bevitori di birre leggiere, per esempio della birra bianca 
di Berlino, essere colpiti dal delirium, specialmente a causa dell’ a- 
bitudine che hanno di bevere piccoli bicchieri (schnaps), assorbendo 
talvolta quantitä incredibili di birra. 

Non & possibile di stabilire per l’uso della birra regole generali 
come quelle che abbiamo cercato disstabilire per l’uso del vino;poiche, 
oltre la grande, varietä deel’ingredienti che si aggiungono alla birra, 
le sue diverse specie sono estremamente variabili. Dalla nostra e- 
sperienza personale risulta che tra le numerose specie di birra che 
abbiamo conosciuto nelle diverse parti della Germania, quella che 
ei pare meriti la preferenza, dal punto di vista medico, & la birra 
leggiera detta di Baviera. s 

Egli @ certo che una birra non falsificata, contenente una certa 
quantitäa di luppolo, e presa, ben s’intende, in quantitä moderata, 
puö eccitare un poco l’appetito e rappresentare in una certa mi- 
sura un alimento diretto. Si puö dunque prescriverla razionalmente 
alle persone anemiche, magre, che presentano una leggiera atonia 
delle funzioni digerenti; sarä vantaggiosa anche nella convalescenza 
delle malattie acute esaurienti, specialmente nelle persone le quali, 
a causa della loro eccitabilitä cerebrale, non posSsono sopportare i 
vini generosi. In generale, si darä la preferenza alla birra sul vino 

Sm A 
„ (1) La buona birra aumenta la diuresi; la birra cattiva e non bene fermentata 
Irmta considerevolmente i reni, la vescica e l’uretra e da poter dare perfino stran- 
guria, disuria, catarro vescicale, ed una uretrite semplice. Molte volte la birra non 
Produce aleuna modificazione nella diuresi e qualche volta la diminuisce se la birra 
Ingerita & povera di acido carbonico e di sali alcalini, 
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neol’individui nervosi, cui il vino ecceita troppo. L’uso della birra 
favorisce lo sviluppo del grasso , come & dimostrato dall’osserva- 
zione. 

In questi ultimi tempi, la birra & stata preconizzata come un Ti- 
medio utile nelle affezioni piü diverse, come una specie di panacea. 
Non si puö negare che essa sia nutritiva, specialmente se si au- 
menti la sua ricchezza in zucchero ed in albumina ; ma non si deve 
andare oltre, ne aspettarsi altro dall’uso della börra di malto. 

Questa & l’utilitä terapeutica che si puö ricavare dalla birra. — 

Facciamo notare da ultimo che le persone che tendono molto ad 
ingrassare debbono usare questa bevanda con molta moderazione, 


Acgquavite. — L’ acquavite non & altro che una soluzione piü o meno 
forte di aleool nell’ acqua, soluzione nella quale sono mescolati olii ete- 
rei, che variano -secondo i fintti che hanno servito alla sua. fabbrica- 
zione, 0 che vi si aggiungono anche artificialmente ; dalla presenza di 
questi olii eterei dipende l’odore variabile dell’ acquavite. Si distinguono 
le acquavite di patate, di grani, di prugne, di ciriege ; il cognac otte- 
nuto col residuo spremuto dalle uve; il rhum, fabbrieato con la canna 
da zucchero; l’arack, col riso ; l’acquavite di ginepro (gin), con le bae- 
che di ginepro ; T’acquavite di cumino ; le acquavite rese amare con 
l’ aggiunta della genziana ; l’absinthe , preparato con l’ aggiunta di es- 
senza d’ assenzio, ece. Oggi che si sa liberare 1’ acquavite di patate dagli 
olii empireumatiei che gli dänno un odore disgustoso, si fa uso sopra- 
tutto di questa acquavite, e si imitano le altre specie con |’ aggiunta di 
essenze convenientemente scelte. L’ acquavite a cui si & aggiunta una 
grande quantitä di zucchero porta il nome di liquore. 

- La riechezza in alcool delle diverse acquavite & molto variabile ; va-_ 
ria tra 20-50 per 106. 


:: Azione fisiologica. — E quasi quella dell’ alcool diluito, da cui 
non. differisce che per-la presenza di sostanze piü o meno delete- 
rie. Tali sono gli olii empireumatici, i quali non sono altro che omo- 
loghi piü elevati dell’alcool etilico (alcool amilico, propilico), e che, 
pur avendo un’azione simile a quella dell’ alcool ordinario, eserci- 
tano pertanto sull’organismo effetti molto piü intensi epiü prolun- 
sati. Ad essi bisogna attribuire quegli accidenti gravi che si osser- 
vano nelle classi inferiori della societä, che usano a preferenza 
quelle acquavite alterate, a causa del loro buon mercato; cosi al- 
l’essenza di assenzio, che entra nella composizione di quell’acqna- 
vite detta absinthe, si debbono attribuire quei fenomeni tetanifor- 
mi ed 'epilettiformi che non si osservano nell’alcoolismo eronico Or- 
dinario. L’aggiunta della nitrobenzina puö anche provocare accı- 
denti mortali. 


Usi dietetici e terapeutici. — Qui non dobbiamo discutere la que- 
stione a favore 0 contro !’uso dieletico dell’acquavite. Le conse- 
guenze funeste dell’abuso di questa sostanza sono troppo note per- 
che vi sia bisogno di parlarne. Ma d’altra parte non si puo met- 
tere in- dubbio l’utilitä dell’aequavite, presa in piccola quantitä, im 
certo modo come rimedio,in alcune determinate circostanze. Cosi tutti 
hanno potuto. sperimentare l' azione favorevole di un biechierino” 
d’acquavite, specialmente se vi sia mischiata nna sostanza aroma- 


i 
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tica ancora, alla fine di un pasto copioso , sopratutto in seguito 
all’ ingestione di alimenti grassi; ed il costume di far prendere un 
po di liquore dopo i pasti di lusso & perfettamente razionale dal 
punto di vista fisiologico. 

E incontestabile anche che un poco d’acquavite, mescolata con 
l’aequa, € molto utile per moderare la sete, quando il corpo & ri- 
scaldato per un lavoro eccessivo. — E anche certo che l’operaio il 
quale lavora in un’atmosfera fredda ed umida, e le cui forze sono 
State esaurite da un esercizio violento, prova con l'alcool non so- 
lamente un’ eccitazione cerebrale passaggiera, ma anche una mag- 
giore attitudine alle contrazioni muscolari. — Da ultimo l’acquavite 
sostituisce negli individui della classe lavoratrice quegli aromi che 
i riechi aggiungono ai loro alimenti sotto forme cosi varie, e che 
con le nostre abitudini sociali, sono divenuti un bisogno quasi in- 
dispensabile per l’apparecchio digerente. 

E vero, e questa & la ragione che invocano sempre le societä di 
temperanza, che nei casi sopra ricordati, si puö fare a meno del- 
l" acquavite. Ma allora chi darä al lavoratore compensi suflicienti, 
vogliamo dire una buona alimentazione, un po di caffe, ecc. ? Par- 
lando cosi, non pretendiamo di difendere l’uso abituale dell’acqua- 
vite; vogliamo solamente protestare contro la condanna assoluta 
di questa sostanza e proclamare la sua utilitä incontestabile in 
certi casi, e particolarmente nelle ceircostanze cui abbiamo ac- 
- cennato. 

Per uso medico, l’acquavite serve come tonico, quando si trat- 
ta, in presenza di una caduta subitanea dell’attivitä funzionale del 
cuore, di provocare-un’eccitazione rapida di quest'organo Ordina- 
riamente perö si preferisce il vino, a proposito del quale abbiamo 
gia studiato le circostanze speciali di quest’ indicazione. In gene- 
rale, in tntt’i casi in cui sono indieati gli alcooliei, il vino merita 
la preferenza sull’ acquavite; perciö lo studio particolareggiato di 
questa quistione & stato fatto a proposito del vino Veggasi anche 
l'articolo Vino riguardo all’uso dell’alcool nelle malaltie febbrili, 
nonche sulle controindicazioni delle bevande alcooliche. Solo nel 
caso in cui si tratti di usarla come disinfettante, ]’ acquavite sem- 
bra meritare la preferenza su) vino; cosi LEYDEN l’ ha ammini- 
Strata con successo nel trattamento della gangrena pulmonare. 

Esternamente V’alcool diluito e ’acquavite sono usati molto spes- 
so. Primieramente, sono vantaggiosi, usati in lozioni, per mode- 
‚rare ji sudori troppo abbondanti. Cosi ci & accaduto spesso di far 
diminuire , od anche scomparire momentaneamente , i sudori not- 
turni dei tisici, per mezzo di lozioni col cognac; queste lozioni co- 
stituiscono anche uno dei mezzi piü razionali per far diminuire i 
Sudori cosi disgustosi delle mani e dei piedi.-Frizioni con l’acqua- 
vite, a cui allora si aggiungono Spesso altre sostanze, sono un ri- 
medio popolare per produrre un’irritazione cutanea, nei casi d’in- 
fiammazione delle parti profondamente situate, specialmente nelle 
eontusioni, nej reumatismi eronici. Queste frizioni sono molto me-- 
10 eflicaci di parecchi altri mezzi, ma hanno il vantaggio di una 
facile applicazione. Bisogna notare perö che spesso se ne abusa, 
usandole in stati infiammatorii schiettamente acuti o subacuti, men- 
tre non si devono usare che nei casi d’infiammazione lenta. - Usato 

NOTHNAGEL €e ROSsBACH. — Mat. med. 45 
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per iniezione, nello scopo di provocare inffammazione adesive, l’al- 
cool non ha nessun vantaggio sulla tintura di iodo. L’eflicacia delle 
fumigazioni alcooliche cotanto vantate come diaforetiche, dipende 
in generale piuttosto daila temperatura elevata che dai vapori al- 
coolici stessi. 

L’acquavite & usata spessissimo in farmacia per preparare molti 
medicamenti (tinture, estratti alcoolici, ecec.). 

L’alcool si mischia in qualunque proporzione con 1’ acqua, e se 
ne ottengono , secondo i gradi di concentrazione, i preparati se- 
guenti: 


1. Alcool assoluto o anidro. — Veggasi innanzi , per le sue proprietä, 

%. Alcool molto rettificato. — Il suo peso specifico & 0,830-0 834, 
Contiene 90-91 per 100 di alcool anidro. 

3. Alcool rettificato. — Peso specifico: 0,892—0,8993; 68-69 per 100 
di aleool. Questi due ultimi preparati non sono adoperati per uso inter- 
no. Il primo non serve per nessun uSo. 

4. Spirito di vino. — Contiene ordinariamente il 50 per 100 di alcool. 

Si prepara con diverse sostanze. 

Fra i piü usati si distinguono: ! alcool di palate, notevole pel suo 
odore empireumatico disgustoso; lalcool di grami; V alcool di vino di 
Francia, cognac, preparato coi residui delle uve, e che si distingue 
pel suo grato odore. Le acquavite piü ricche di alcool sono l’ arack, il 
rhum, il cognac. 


Kounıss. — I latte di certe giumente, specialmente quello delle giu- 
mente dei Kirghiz, & molto rieco di zuechero; ne puö contenere sino a 
9 per 100, mentre il latte di donna ne contiene al massimo il 6 per. 
100: e quello di vacca il 4 per 100. Pereiö da con la fermentazione un 
liguore alcoolico inebbriante, di un coloro biancastro, di un sapore aci- 
dulo piacevole, piecante di cui i Baskirs ei Kirghiz fanno uso da molto 
tempo come noi facciamo della birra. Il koumis fresco contiene, oltre gli 
elementi del latte (debole quantitä di grasso, d’ acido latiico, di zuc- 
chero di latte e di sali), 1 a 2 per 100 d’alcool e 0,8 per 100 d’acido 
carbonico. ’ 


Arione fisiologiea. — Secondo POTSNIKOFF e MESSING, si deve 
far uso del koumis preparato- di fresco, avente ancora il calore 
‚della fermentazione, o almeno riscaldato con l’aggiunta di un poco 
d’acqua calda; allora produce una sensazione piacevole di calore 
nello stomaco e in tutto il corpo.. | 
Con l’ uso del koumis, si manifesta sempre in principio un certo 
.disturbo. delle funzioni digestive; poi ci si abitua a poco a P0C0O, © 
quando si € giunti a prenderne 5 a 6 bottiglie (3000-4000 gram- 
mi) al giorno, ecco gli effetti che si producono: l’ appetito per gli 
altri alimenti diminuisce in proporzione del valore nutritivo del kou- 
mis Tutte le secrezioni aumentano e prendono un odore speciale. 
La quantitä di orina elimjnata ed il suo peso specifico provano un 
‚notevole aumento; i sudori divengono abbondanti, specialmente se 
la temperatura dell’atmosfera € elevata, gli abiti simbevono di que- 
‚sto sudore, di guisa che & necessario prendere dei bagni tiepidi. Il 
-muco & segregato in maggiore quantitä, e@ l’ irritazione delle mu- 
cose puö anche esser tale che ne risultino infiammazioni catarra 
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li, congiuntivite (MEssınG). L’espettorazione, negli individui colpiti 
da affezione pulmonare, diventa piüu copiosa; gli escreati escono piü 
facilmente ed hanno un sapore di koumis. 

I battiti del cuore sono prima accelerati, poi rallentati. I feno- 
meni psichieci somigliano a quelli dell’aleool: leggiero grado di eb- 
brezza (6 bottiglie di koumis forte contengono tanto alcool quanto 
2 bottiglie di champagne); in principio umore gaio, eccitazione al 
moto; poscia, senso di stanchezza, sonnolenza, fenomeni che talvolta 
persistono durante tutta la cura. 

Dopo alcune settimane; la faccia prende un colorito roseo (Colo- 
rito del koumis), gli occhi diventano piüu brillanti, i movimenti re- 
spiratorii meno frequenti , ma piü profondi, e la capacitä pulmo- 
nare, negli individui colpiti da affezione pulmonare, aumenta (STAHL- 
BERG). Si accuumla una maggiore quantitä di grasso sotto la pelle 
e nelle cavitä del corpo, e nello stesso tempo il peso aumenta. 

In prineipio, i mestrui sono piü rarie meno abbondanti, poi di- 
ventano normali. I dati sono contradittori circa linfluenza del kou- 
mis sull’ evacuazione delle materie fecali; @ verosimile che nel 
principio della cura siproducain generale un aumento delle deiezioni 
alvine. 


Uso terapeutico. — Il koumis deve principalmente la sua riputa- 
zione ai medici russi, ji quali vantando molto la sua eflicacia con- 
tro la Zisi e che lo mettono, nel trattamento di questa malattia, al 
disopra di tutti gli altri rimedi proposti. E inutile dire che non & 
giä uno specifico contro il processo; non ha nessuna influenza di- 
retta apprezzabile sullo stato locale del parenchima pulmonare. Si 
& ammesso pero che sotto la sua influenza poteva prodursi una di- 
minuzione dell’ infiltramento tubercoloso, ed anche un raegrinza- 
mento delle caverne (POSTNIKOFF ed altri), il che avrebbe bisogno 
di essere meglio provato. L’ importanza del koumis nel tratta- 
mento della lisi risiede tutta nell’eccellenza delle sue proprieta 
nutritive. Sotto la sua influenza, il dimagramento diminuisce. il 
pallore del volto cede il posto, talvolta in breve tempo , ad un co- 
lorito fresco, il peso del corpo aumenta sensibilmente, spesso da 6 
a 15 libre in sei settimane, le forze ritornano progressivamente. 
Nello stesso tempo, la febbre si abbassa, diminuiscono la dispnea, 
la tosse e l’espettorazione. — L’ esperienza dimostra che’ questi ef- 
fetti si producono, qualunque sia la forma della tisi pulmonare, 0 
che si tratti di un processo semplicemente caseoso, 0 che si tratti 
di una vera tubercolosi miliare. E invece di grande importanza il 
tener conto del periodo in cui si comincia la cura; e qui, secondo 
STAHLBERG, bisogna basarsi sugli stessi punti che TRAUBE indica 
per le malattie febbrili in generale. Cosi ci asterremo dal prescri- 
vere il koumis finche il processo morboso segue uno sviluppo ra- 
pido, 1’ infiltramento progredisce e la febbre & alta e poco remit- 
tente. Vi si ricorrerä invece quando la febbre € molto moderata e 
chiaramente remittente, o manca affatto, quando al dimagramento 
si unisce il pallore delle mucose e della pelle, quando la tensione 
arteriosa @ debole. BRZCZINSKI conferma interamente queste indica- 
zioni, secondo ciö che ha osservato , specialmente nella clinica di 
CHALUBINSKI. — Secondo STAHLBERG , @ erroneo il credere che il 
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koumis disponga alle emorragie pulmonari; @ savio perö 1’ essere 
prudenti nel suo uso, quando vi & tendenza all’emottisi. 

Dicesi che il koumis produca gli stessi effetti vantaggiosi e ma- 
nifesti l’ eccellenza delle sue proprietä nutritive, in altri stati ca- 
chettici ed anemici, per esempio nella clorosi ordinaria, nell’.ane- 
mia che succede ad abbondanti perdite di sangue, alle suppurazioni 
profuse, ad una diarrea persistente, alla broncoblennorrea, nonche 
nell’anemia molto pronunziata che lasciano dietro di s& le malattie 
acute di lunga durata. 

Si sono ammesse come controindicazioni : le ınalattie organiche 
del cuore e dei vasi, la pletora generale, l’abito apoplettico, « le 
affezioni organiche dei centri nervosi, del fegato, dei reni ». 

Quantunque il koumis sia stato finora poco usato presso di noi, 
abbiamo creduto di doverne parlare qui con qualche particolare , 
poiche ei sembra un medicamento razionale ed utile. La sua impor- 
tanza aumenterä ancora, se si perverr& a preparare un liquore si- 
mile col latte d’asina o di vacca. 

Da ultimo ei sembra un errore quello di voler attribuire i buoni 
effetti del koumis escelusivamente al soggiorno simultaneo nelle step- 
pe. Infatti si sono potuti ottenere gli stessi risultati favorevoli a 
Mosca, a Varsavia, a Wiesbaden, e d’altra parte l’esperienza inse- 
ona che il elima delle steppe rimane senza influenza quando, per 
una causa qualunque (per esempio per idiosincrasia), la quantitä 
di konmis bevuta al giorno non & portata al di lä di due a tre 
bicchieri (l). 


CLoROFORMIO.— Il cloroformio o tricloruro di formilo, CHCL?, si pro- 
duce quando si fa agire direttamente il cloro sul metano; si forma an- 
che quando si distilla alcool metilico o etilico, acetone , ecc. , con elo- 
ruro di calce; finalmente, quando si riscalda il eloralio in una soluzione 
di potassa. : I ri 

E un liquido incolore, molto mobile, fortemente refrangente, di odore 
etereo piacevole; entra in ebollizione a 61° C.; non si mescola con lac- 
qua e cade nel fondo quando si versa in questo liquido. I suoi vapori 
non prendono fuoco, come fanno quelli dell’ etere. | 

Il cloroformio del commercio spesso & reso impuro dalla presenza del- 
V’aleool, dell’aldeide, del bieloruro d’etilene o d’etilidene; allora non deve 
essere usato in terapia. Le seguenti reazioni dimostrano se il clorofor- 
mio & puro: Non deve alterare i colori vegetali, non deve colorare in 
verde un miscuglio d’ acido solforico,, ne deve far diventare bruno un 
miscuglio d’acido solforico e di potassa. ir Z 

Ma il eloroformio puro si decompone molto rapidamente alla luce del 
sole, lentamente alla luce diffusa; questa decomposizione ha per risul- 





(1) La smänia per il Koumis nella cura della tisi pulmonare & quasi cessata al 
pari di altre sostanze che in diversi tempi si sono vantate eflicaci contro questo 
terribile morbo (Sylphium Cirenaicum, olio di merluzzo, ipofosfito di calce, ecc.). 

Durante le vivaci raccomandazioni dei medici pel Koumis in Francia si prepa- 
rava il Koumis col metodo di Schnepp , facendo un miscuglio di latte di asina 
con un terzo di latte di vacca e provocando la fermentazione col lievito di Birra. 

In Firenze dietro consigli del Dottore Tommaso Tommasi si preparava un buon 
Koumis. 
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tato la formazione di un pö di cloro e d’acido eloridrico. Per evitarla, 
si deve sempre conservare il cloroformio nell’oscuritä, oppure mischiar- 
vi, secondo il consiglio di Rumr, 1 per 100 di aleool assoluto; con que- 
sto mezzo si perviene a rendere difficile la sua decomposizione, anche 
sotto linfluenza della luce diffusa del sole. 

Per assieurarsi che il cloroformio non contiene cloro, si usa il ioduro 
di potassio amidato, al quale la presenza del cloro fa prendere una co- 
lorazione azzurra. De si & obbligati a servirsi di un cloroformio sospet- 
to, si dovrä preventivamente agitarlo con quattro volte il suo volume 
d’acqua, e poi decantare l’acqua che gallegeia, 


Azione fisiologiea. — Gli effetti del cloroformio si approssimano 
molto, qualitativamente, a quelli-dell’alcool. Si producono piü rapi- 
damente, con mageiore intensitä, e cessano anche piü presto, il che 
dipende da ciö cheil cloroformio & piü volatile dell’alcool, e viene as- 
sorbito ed eliminato con maggiore rapiditä. Perciö, prima che fosse 
conosciuto il cloroformio, si-metteva a profitto 1’ ebbrezza alcoolica 
profonda, per produrre l’insensibilitä durante le operazioni chirur- 
giche. | 

Assorbimenio del cloroformio e ciö che diventa nell’ organi- 
smo.— La penetrazione del cloroformio nel sangue e’ negli organi 
provvenendo meno dalla sua affinitä pei tessuti quanto dalle sue 
propriete fisiche, dalla sua facile volatilitä, la rapiditä con cui com- 
‚pare e cessa.la narcosi deve essere molto variabile secondo la tem- 
 peratura e la pressione atmosferica: se la temperatura & elevata e 
la pressione considerevole, ’assorbimento avverrä piü rapidamente; 
sotto I’ influenza di un’alta temperatura, il ritorno allo stato nor- 
male sarä anche piü rapido. 

- Come tutte le sostanze volatili, il cloroformio & assorbito dalla 

pelle intatta. Prendendo tutte le precauzioni possibili perch& il clo- 
roformio non possa penetrare nell’organismo che dalla pelle, enon 
dalle mucose o dalle vie respiratorie, si arriva a provocare una 
narcosi generale dopo un’ ora e mezz0 (ROEHRIG). Secondo PARISOT, 
sostanze che in soluzione acquosa non possono essere assorbite dalla 
pelle intatta, lo possono essere per mezzo del cloroformio ; per esem- 
pio, una soluzione eloroformica di atropina, applicata in frizioni 
sulla pelle della fronte, produce dopo einque minuti una dilatazione 
massima della pupilla. Parısor crede che questo. effetto -dipenda 
dalla dissoluzione del sevo eutaneo dal cloroformio ; per eui la pos- 
sibilitä per l’atropina di penetrare a traverso la pelle. Questa non 
€ l’opinione di ROEHRIG, il quale ammette che allora l’atropina si 
evapora col cloroformio. i | 

L’assorbimento del cloroformio & naturalmente piü facile dalle 
 Mmucose e sopratutto dalla mucosa pulmonare. 

‚Come il eloroformio si comporta nel sangue? Lo ignoriamo. Non 
si son potute trovare che piccolissime quantitä di cloroformio nel 
_ €eorpo degl’individui morti per l’azione di questa sostanza, e non 
vi si & mai potuto scoprire la presenza di un prodotto di decom- 
posizione che potesse essere attribuito al eloroformio, come a dire 
Facido cloridrico e l’acido formico (BucHHEIM). Si tratterebbe dun- 
que di sapere se, nell’organismo vivente, il cloroformio subisce o 
non subisce modificazioni. La sua eliminazione per altro non & stata 
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esattamente studiata. Si ammette, con LALLEMAND, che si elimini 
prestissimo in natura dalla pelle e dal polmone (in 30 a 50 minuti) ; 
& stato trovato anche nell’orina. ma questa questione avrebbe bi- 
sogno di ricerche piü esatte. 

L' azione fondamenlale del cloroformio si esercita principal- 
mente sulla sostanza delle cellule nervose. Ma quale & ]’ elemento 
nervoso alterato dal cloroformio? Quale & la modificazione chimica 
che provano sotto la sua influenza le cellule e le fibre nervose ? 
Non abbiamo che semplici congetture. L’ipotesi di LACASSAGNE , 
secondo la quale il cloroformio sopprimerebbe le vibrazioni delle 
molecole nervose , non € altro che una perifrasi che non spiega 
nulla. L. HERMANN ha pensato che il cloroformio come molü altri 
anestetici , agisce facendo gonfiare e sciogliendo Jl protagone del 
nervo vivente, e che l’intensitä d’azione dei diversi agenti aneste- 
tici dipendesse dal potere dissolvente piü o meno pronunziato che 
essi avevano per questa sostanza. KussMAuL ha osservato che una 
soluzione di bianco d’ uovo di gallina, trattata col cloroformio, si 
filtrava piü facilmente e si coagulava con maggiore difficoltä ; e 
RANKE ha veduto una soluzione di sostanza nervosa, filtrata e per- 
fettamente limpida , intorbidarsi a poco a poco , quando vi faceva 
passare una corrente di vapori di cloroformio. Queste due osserva- 
zioni,insieme al fatto della coagulazione della miosina nej muscoli 
degli animali cloroformizzati, potrebbero permettere di pensare che 
il cloroformio agisce sull’ albumina , anche su quella dei nervi. Gl 
effetti del cloroformio sono stati anche attribuiti ad un’ iperemia 
(CARTER) 0 ad un’anemia (CL. BERNARD) dei centri nervosi ; ma 
questa ipotesi non & appoggiata da nessuna osservazione precisa 1R 


(1) Cl. Bernard non ammetteva affatto che l’azione del cloroformio consistesse 
in un’ anemia cerebrale. Egli ha constatato , negli animalı trapanati e sottoposti 
all’ azione del cloroformio, che, durante il periodo di eccitazione, si manifestava 
una intensa iperemia della sostanza cerebräle , iperemia che scompariva e dava 
luogo ad uno stato opposto durante il periodo dell’ anestesia completa. Ma egli 
non attribuiva l’anestesia all’anemia del cervello , si bene ad nn’ azione speciale 
esercitata dal cloroformio sugli elementi nervosi. Che sia cosi fanno ampia fede 
le belle esperienze fatte sulle rane. Il chiarissimo fisio-patologo prendeva due boc- 
cettine di vetro , riempite a metä di una soluzione al '/,,, di eloroformio, e le 
chiudeva con un disco di caoutchouc vulcanizzato che aveva un foro nel centro. Di 
poi per il foro faceva penetrare due rane in modo che qneste toccassero, una per 
la testa e l’ altra per gli arti posteriori, la soluzione cloroformicea. In amendue le 
rane si verificava anestesia generale. Lo stesso avveniva allorche alle rane taglia- 
va il midollo spinale al di sotto degli arti superiori e nell’identico modo giä detto 
le accostava alla soluzione cloroformica. Bernard conchiudeva che in simili casi 
si verificava l’anestesia, perch& il cloroformio assorbito si versava nel circolo san- 
guigno e poteva raggiungere i centri cerebrali. Se 

A due rane egli scovriva i nervi lombari e ligava solo l’aorta, lasciando liberi 
i nervi. Dopo di aver messe le rane nelle boccettine come nelle giä dette esp 
rienze, ne risultava che quella, la quale era immersa nella soluzione pel capo, re- 
stava aneslesica e quella, che era immersa per gli arti inferiori, mostrava solo 
leggiera e fugace anestesia locale, e ciö perch& l’aorta ligata impediva al cloro- 
formio di raggiungere il cervello per il circolo sanguigno. Secondo Bernard 
cloroformio agirebbe pria sul cervello e poi sul midollo spinale e sui nervi sen- 
sitivi periferici, cominciando dalle loro estremitä centrali. a 

Il Goze che ha studiato pi minutamente questo argomento crede che il cloro- 
formio agisca prima sui lobi cerebrali, e poi sul cervelletto, sul midollo spinale, 
sui nervi periferici ed in ultimo sul midollo allungato. ” 
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Le alterazioni provate dal sangue stesso, alterazioni che descrive- 
remo in seguito, non POSSono essere invocate per spiegare i disturbi 
funzionali provocati dal cloroformio. 


Azione acuta del cloroformio 


Effetti locali. — Applicato sulla pelle, il cloroformio , evaporan- 
dosi, produce una sensazione di freddo ; se s’impedisce l’evapora- 
zione, si produce un vivo cociore, inffammazione, rossore, eruzioni 
d’orticaria, vescicazione. In principio, eceitazione dolorosa dei nervi 
cutanei , alla quale succede tosto un’insensibilitä locale poco pro- 
nunziata, che deve essere attribuita in parte al freddo dell’evapo- 
razione, e in parte, quando l’evaporazione € stata impedita, ad una 
paralisi diretta dei nervi cutanei pel cloroformio penetrato nel tes- 
suto della pelle. 

Applicato sulle smucose (congiuntiva, bocca, faringe, stomaco), 
il eloroformio produce una sensazione di calore e di bruciore, un 
odore doleiastro, non disgustoso, oppressione toracica, un aumento 
riflesso della secrezione della saliva e delle lagrime, indi torpore, 
"una diminuzione della sensibilitä delle parti che sono state toccate. 
Ingerito in maggiori quantitä, determina gastroenterite, dolori ad- 
dominali, vomiti, diarrea, e questi fenomeni possono persistere an- 
‚che molto tempo dopo la scomparsa degli effetti generali. 

Gli effetti generali del cloroformio si manifestano dunque nella 
loro ma&giore purezza quando se ne fanno inalare i vapori mischiati 
con una quantitä di aria sufliciente; poich& se l’avvelenamento av- 
viene per lo stomaco, ne risultano efletti locali intensi, i quali na- 
scondono gli efletti generali; e se la quantitä di ossigeno mischiata 
ai vapori di cloroformio non & sufliciente , Ja morte accade molto 
'Tapidamente per asfissia. Quando il cloroformio € stato introdotto 
sotto la pelle o nello stomaco, il ritorno allo stato normale avviene 
‚molto piü lentamente di quando € stato inalato, poiche nel primo 
caso il cloroformio introdotto continua ad essere assorbito , anche 
dopo la produzione della narcosi 

Le diverse specie animali si comportano in una maniera quasi 
simile sotto l’influenza del cloroformio. Nei conigli perö, nei gatti, 
nei cani, l’anestesia e la paralisi non sono cosi prolungate come 
nell’uomo, almeno quando l’assorbimento & fatto per inalazione; se 
invece si fa per iniezione sottocutanea, allora lo sono dippiü 
(NOTHNAGEL); i topi muoiono con rapiditä straordinaria per para- 
lisi della respirazione. Negli uccelli l’anestesia dura meno lunga- 
mente. Nelle rane, bastano alcune gocce per determinare in pochi 
minuti , senza eccitazione precedente apprezzabile, la paralisi del 
sentimento e dei riflessi, paralisi che dura un tempo relativamente 
lungo; altri animali a sangue (reddo, per esempio i serpenti, le lu- 
certole, oppongono all’azione del eloroformio una resistenza molto 
maggiore. 

Qui appresso, noi consideriamo solamente i fenomeni generali pro- 
dotti, nell’uomo, dall’inalazione del cloroformio. L’ebbrezza cloro- 
formica, come quella dell’ aleool , si divide in due periodi: uno di 
eccitazione,, l’altro di paralisi. Questi due periodi variano molto , 
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nella loro intensitä e nella loro durata, secondo gl’individui: nei 
bambini , bastano alcune inalazioni perche si produca una perdita 
completa della conoscenza e della sensibilitä; negli uomini molto 
eccitabili invece,, o abituati alle bevande alcooliche, il periodo di 
eccitazione generale tira molto a lungo e puö anche, sopratutto ne- 
gli ubbriaconi, presentare veri accessi di delirio furioso; in parec- 
chi di questi individui, bisognerebbe usare persino dosi mortali per 
arrivare a fargli perdere la conoscenza e la sensibilitä. 

Il fenomeno che si presenta pel primo , nell’azione generale dei 
cloroformio, €e un senso di calore, che si diffonde per tutto il corpo, 
un sentimento di gaiezza e di leggerezza, che ha la sua sorgente 
nella comparsa di tutte le piccole impressioni spiacevoli, come i 
pruriti, Ja pressione degli abiti, ece. Dopo di ciö, si provano for- 
micolii e pizzicore negli arti; le dita delle mani e dei piedi sono 
come addormentate , la finezza del tatto e attutita. Poscia le idee 
perdono la loro chiarezza; la parola € oscura e inceppata. Tutti gli 
oggetti sembrano separati dagli occhi come da un velo; la vista di- 
viene indistinta, ed anche l’udito; i rumori sono sordi e sembrano 
venire da una grande distanza. Si provano allucinazioni ed illusioni; 
indi sopravviene il delirio, molto variabile secondo gl’individui: al- 
cuni cantano, sono allegri; altri piangono e si Jamentano. Mentre 
i primi fenomeni di eccitazione alcoolica si producono allorquando 
il pensiero, la parola e la volontä hanno ancora la loro chiarezza” 
quasi normale, l’eceitazione cloroformica per contrario € fin dal 
principio come» quella dell’alcool, quando sono state ingerite quan- 
tit& molto grandi di questa sostanza. 

Oltre i fenomeni suddescritli, la faccia diventa rossa, la pelle 
calda ed umida, il polso e la respirazione piü frequenti; se la clo-” 
roformizzazione & praticata in un-individuo che finisce di mangiare, 
spesso produce vomiti. | 

Indi a poco a poco, od anche molto rapidamente , compare l’a- 
nestesia completa. Ai fenomeni di eceitazione succede il riposo dello 
spirito e del corpo ; i muscoii si rilasciano ; le hbraceia o i piedi 
sollevati cadono pesantemente come quelli di un cadavere ; il clo- 
roformizzato non oppone piü nessuna resistenza ai movimenti che 
gli simprimono; il muscolo massetere @ quello che si paralizza piü 
tardi; puö anche essere nello stato di spasmo, quando tutti gli al- 
tri muscoli sono paralizzati. La sensibilitä scompare completamente; 
in ultimo, quella delle regioni frontale e temporale; non si produce 
piü nessun movimento riflesso; solamente le pupille, per lo piü ri- 
strette, manifestano ancora una dilatazione riflessa , quando si eC- 
cita la pelle o l’organo dell’udito, Le palpebre sono chiuse, la cO- 
noscenza spenta, ma persiste ancora una vita di sogni, di guisa che 
gl’individui profondamente anestesizzati borbottano sovente parole 
incoerenti, come in sogno. In questo momento si possono praticare 
le operazioni piu terribili, senza che si avverta dolore; parecchi, 
allo svegliarsi, dicono di aver provato un’impressione di contaito, 
ma non di dolore; parecchi gridano e si agitano fortemente durani& 
l’operazione; ma quando si svegliano, non ricordano piü nulla. 

Il polso € tranquillo, lento, talvolta indebolito; la respirazione 
eg, ‚ Spesso sonora,, per effetto di una paralisi del velo del 
palato. va 
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Se in questo momento si sospendono le inalazioni di cloroformio, 
Pinfermo in generale si sveglia dopo non lungo tempo (5 a 30 minuti); 
na talvolta dopo dieci a venti ore. Si sveglia tanto piü presto quanto 
meglio respira; apre gli occhi, ma ha ancora idee confuse;' l’attivitä 
cardiaca diventa sempre piü pronunziata ed in ultimo ritorna la 
motilitä. Parecchi sono presi da vomiti o da brividi e cadono nel 
collasso. Ora non si manifesta nessuna altra conseguenza spiacevole 
ora persistono, durante 24 ore, forti nausee ed una intensa cefalalgia; 
talvolta si osserva anche l’ittero e sitrova materia colorante bilia- 
re nelle orine; qualche volta l’orina si & mostrata temporaneamente 
albuminosa. (1) 

Ma se in questo momento si continuano le inalazioni di eloro- 
formio, la paralisi generale si pronunzia sempre piü; la dilatazione 
riflessa delle pupille non si produce piü , le palpebre non si chiu- 
dono piü quando si tocca la cornea; la respirazione e le contrazioni 
cardiache sono i soli segni che indicano ancora che la vita non & 
completamente spenta; ma queste funzioni s’indeboliscono sempre 
piü: il polso diventa filiforme, irregolare, intermittente; la respira- 
zione superficiale; compariscono i segni dell’avvelenamento per aci- 
do carbonico: cianosi, sporgenza dei globi oculari, dilatazione delle 
pupille; in ultimo accade la morte per paralisi della respirazione 0 
del cuore. 

Le quantita di cloroformio necessarie per provocare tutti questi 
fecomeni sono molto variabili, secondo gl’individui; variano tra li- 
miti molto larghi, tra 1 e 30 grammi. 


Azione sugli organi e sulle funzioni in particolare, 


Sistiema nervoso. — Il eloroformio, come l’alcool, altera diretta- 

mente la sostanza nervosa; la maggior perte dei disturbi nervosi , 
se non tutti, debbono essere attribuiti a questa alterazione diretta 
e non essere considerati come prodotti secondariamente per effetto 
di una modificazione del sangue (anemia , iperemia, stasi dei globuli 
nei capillari del cervello). 
- FLOURENS, LONGET e CoZE hanno mostrato che negli animali e- 
terizzati o cloroformizzati, le diverse parti del sistema nervoso cen- 
trale perdevano successivamente la loro impressionabilitä alle ec- 
Eitazioni elettriche o altre, a misura che la funzione scompariva. 
BERNSTEIN e LEWISSON cloroformizzavano rane esangui, nei vasi 
delle quali circolava solamente una soluzione di cloruro di sodio a 
0,7 per 100, e vedevano comparire in queste rane il quadro com-' 
Dleto dell’avvelenamento per cloroformio; secondo HERMANN, gli ani- 
Bi a sangue incolore soccomhono anche all’azione di questo ve- 
END. 





[4 } - . 
(1) Diversi autori credono ehe l’itterizia che si manifesta dopo le inalazioni 
Prolungate di cloroformio sia 1’ effetto della trasformazione del pigmento ematico 
(itterizia ematogena o paradossa). Per l’ammissione di questa itterizia, negata da 
molti altri, invocano gli studii di Küne, Frerichs, Virchow, Funke e Zenker. 
Il eatarro dei piceoli dotti biliari constatato da Ebstein in molti casi che rite- 
Nevansi per itterizie ematogene infirma le opinioni precedenti. 


NOTHNAGEL e ROSSBACH — Mat. med. 46 
\ 
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Le cellule nervose, e sopratutto le cellule sensibili situate nella 
sostanza grieia dei lobi cerebrali, subiscono piü rapidamente la in- 
fluenza del eloroformio. Le cellule nervose intermediarie dei riflessi 
e le cellule motrici resistono molto di piü , secondo € dimostrato 
non solo dal corso dell’avvelenamento, ma anche da esperienze di- 
vette. In animali completamente anestesizzati con l’etere 0 col clo- 
roformio, Virritazione col metodo di Hırzıc dei centri nervosi del 
cervello, si traduce ancora per lungo tempo con le note eccitazioni 
motrici. Allorquando la insensibilitä e completa, si vede persistere 
ancora l’eccitabilitä riflessa dei muscoli striati non che dei muscoli 
lisci dei vasi e delle pupille, e quando queste parti sono paralizzate, 
le funzioni del cuore e la respirazione persistono ancora ; precisa- 
mente per ciö, voglio dire per la resistenza dei gangli della midol- 
la allungata e del cuore, il cloroformio puö essere utilizzato nella 
pratica. Le dosi capaei di paralizzare i gangli motori si confondono 
quasi, se non completamente , con quelle che producono la morte. 
I gangli della midolla, intermediarii dei riflessi, si paralizzano d’al- 
tronde piü presto di quelli i quali , nella midolla allungata, presie- 
dono alla respirazione e alla circolazione. 

Nel momento in eui tutti i gangli situati nel cervello e nella mi- 
dolla spinale sono paralizzati dal cloroformio , le fibre nervose; i 
nervi sensibili e motori della periferia, possono ancora essere ec- 
citabili ; solamente quando il cloroformio ha agito direttamente 
sulle estremitä periferiche dei nervi, si trova la loro eccitazione 
paralizzata, la loro sensibilitä scomparsa, mentre l’eccitabilitä cen- 
trale e ancora intatta. Quando finalmente, negli avvelenamenti ge- 
nerali piü gravi, le estremitä motrici dei nervi sono paralizzate, i 
muscoli possono ancora aver conservato la loro eccitabilitä. Se si > 
fanno. arrivare i vapori di cloroformio direttamente sopra nervi 
messi a nudo, si constata che la loro eccitabilitä, dapprima esalta- 
ta, finisce per estinguersi; se si arresta a tempo l’azione del clo- 
roformio il nervo puö ritornare allo stato normale; nel caso contra- 
rio, muore (BERNSTEIN, RANKE). 

Le pupille, nell’uomo e negli animali, si dilatano durante il pe- 
riodo di eceitazione, reagendo dapprima lentamente, e poi nulla af- 
fatto, sotto l’influenza della luce (Bupın e CoYNE). Durante | ane- 
stesia ecloroformica invece si restringono considerevolmente, reagendo 
ancora per lungo tempo con una dilatazione passaggiera (WESTPHAL), 
sotto ’influenza d’irritazioni della sensibilitä (puntura alla pelle, 
gridi). Da ultimo, nei gradi piü profondi dell’anestesia, si osserve- 
rebbe una dilatazione persistente. Le esperienze che si son fatte per 
spiegare questi fenomeni lasciano ancora oscuri molti punti ; in ge- 
nerale si ammette che la causa del restringimento € una irritazione 
centrale dell’oculo-motore, e che la dilatazione finale dipende dalla 
paralisi di questo nervo. La dilatazione passaggiera riflessa del primo 
periodo si produce senza dubbio per la via del simpatico. 

La rapida scomparsa della sensibilitä dipende dunque, secondo 
quello che abbiamo detto. unicamente dalla paralisi degli apparecz 
chi nervosi centrali, e non degli apparecchi periferici. I fenomeni 
di eceitazione del principio, la tendenza a cantare, il delirio furioso, 
dipendono anche in parte dalla paralisi degli organi centrali mode- 
ratori dei movimenti ( organi della volontä) ; la loro paralisi rende 
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ji movimenti riflessi piü intensi, allo stesso modo come la decapita- 
zione negli animali a sangue freddo Ciö che contribuisce ancora 
alla produzione di questi efletti,@ che gli apparecchi della midolla, 
intermediarii dei riflessi, restano per lungo tempo intatti, e chei 
nervi sensibili periferici conservano la loro eceitabilitä, il che per- 
mette loro di condurre ancora vive eccitazioni ; ma queste eccita- 
zioni, se non possono piü essere risentite dai centri della cono- 
scenza e della sensibilitä, che sono paralizzati, possono esserlo an- 
cora dai centri riflessi dei muscoli striati degli arti e della laringe 
non che dei muscoli lisci dei vasi e della pupilla. L’eccitazione pri- 
mitiva dipende dunque, da una parte, dalla paralisi degli apparec- 
chi centrali moderatori, e d’altra parte, dalla conservazione, forse 
anche dalla esaltazione, della sensibilitä degli apparecchi periferici 
sensihili e sopratutto degli apparecchi intermediarii dei riflessi. 

Abbiamo detto che parecchi individui , sottoposti all’ azione del 
eloroformio, provavano durante 1’ operazione, durante la sezione dei 
nervi, non un dolore, ma una semplice impressione di contatto. Per 
spiegare questo fatto, sie detto che le sensazioni dolorose si tras- 
mettono a traverso la sostanza grigia della midolla , e Je ececita- 
zioni normali della sensibilitä, le impressioni di contatto], si tras- 
mettono a traverso i cordoni bianchi posteriori ; ora la sostanza 
grigia € giä paralizzata dal cloroformio, quando i cordoni bianchi 
non lo sono ancora. E noto d’ altronde che la sezione della sostanza 
grigia della midolla produce l’analgesia, pur lasciando intatta la 
sensibilitä tattile. Ma ammettendo questa ipotesi, bisognerebbe am- 
mettere anche, contro tutti i fatti, che la sostanza srigia della mi- 
dolla si paralizzi sotto la influenza del cloroformio , piü presto di 
quella del cervello. Per parte nostra preferiremmo di spiegare que- 
sto fatto dicendo semplicemente che ]’ eceitabilitä dei gangli sensi- 
bili del cervello & fortemente depressa, ma non completamente pa- 
ralizzata , per cui le eccitazioni dolorose non sono pi percepite 
come dolore ma semplicemente come impressioni di contatto. 

Muscoli striati' — Se si mette una rana sotto una campana di 
veiro e si espone ai vapori di cloroformio, si constata dapprima la 
cessazione dei movimenti volontarii; ma i muscoli si contraggono 
ancora quando s’irritano i loro nervi. Poscia le estremitä nervose 
intramuscolari si paralizzano alla loro volta, ma il muscolo risponde 
ancora alle eceitazioni dirette. Da ultimo il muscolo stesso diventa 
anche ineccitabile, ma senza che la sua forza elettromotrice sia 
indebolita ; questa forza scompare quando comparisce la rigiditä 
(RANKE). 

La rigiditä muscolare si sviluppa molto piü presto che negli al- 
tri generi di morte ; una mezz’ ora dopo il principio, le dita dell’ a- 
nimale paralizzate s’irrigidiscono ; se si porta all’aria in 10 a 15 
minuti, la rigiditä s’impadronisce di tutti gli altri muscoli, il che 
dä alla rana un aspetto affatto particolare ; 11 solo muscolo cardiaco 
continua ancora a funzionare. Il muscolo rigido , non che la linfa 
che lo bagna, hanno una reazione fortemente acida, ma il sangue 
6 ancora alcalino. La rigiditä si svilupppa allo stesso modo nei mu- 
Scoli i cui vasi sanguigni sono stati legati, i eui nervi sono stati 
Sezionati. 

Questa rigiditä si produce anche rapidamente negli animali a san- 
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gue caldo e nell’uomo; e manifesta sopratutto negli uccelli che sono 
stati cloroformizzati molto lentamente ( (RANKE, SENATOR). 

La causa della rigiditä dipende da un’ azione dei vapori clorofor- 
mici sulla sostanza muscolare ; in una soiuzione molto. limpida di 
miosina, il cloroformio determina rapidamente un precipitato (RANKE), 

E inutile dire che se il cloroformio & iniettato direttamente nei 
vasi, la rigiditä dei muscoli, anche del muscolo cardiaco, si produce 
immediatamente ed in modo anche piü pronunziato (KUSSMAUL). 

L’ etere, 1’ amilene , agiscono in una maniera affatto simile, ma 
piü debolmente e piü lentamente (RANKE); dicasi lo stesso dell’ e-. 
tere .butilico (HARTENECK) € probahilmente anche di molte altre so- 
stanze della stessa classe. 

Dell’ azione del cloroformio sui muscoli lisci sappiamo pochissi- 
mo; .durante la narcosi cloroformica piü profonda, l’utero puö an- 
cora contrarsi ed espellere il feto ; bisogna dunque ammettere che 
il tsssuto muscolare uterino non Duo essere colpito dalla paralisi. 
che sotto Tinfluenza di dosi di celoroformio affatto eccessive. I mu-. 
scoli liseci dei vasi sembrano anche resister molto all’azione del clo- 
roformio. 

In seguito alle iniezioni cloroformiche sotto la pelle o nello sto-- 
maco, ed ancora, meno chiaramente perö, in seguito alle inalazioni 
cloroformiche, il muscolo cardiaco ed i muscoli volontari, ma que-. 
sti piü debolmente, sono stati trovati affetti da degenerazione adi-> 
posa (NOTHNAGEL). 

Respirazione. — Fin dal principio delle inalazioni cloroformiche,. 
specialmente se i vapori di cloroformio sono molto concentrati, si’ 
produce, a causa d’un’irritazione locale delle ramificazioni del nervo- 
trigemino nella mucosa nasale (e non dell’olfattivo, HoLMGREN), la” 
quale si trasmette in un modo riflesso per la via dello pneumogastri-- 
co, si produce, dico, un rallentamento, ed in certi casi, un’ inter- 
ruzione passeggiera dei movimenti respiratori: questo fenomeno man-- 
ca affatto, allorquando il cloroformio inalato era mischiato con molta- 
arjia, oppure, quando I’ animale precedentemente era stato sottopo- 
sto alla tracheotomia (comitato di Londra); in quest’ultimo caso, al 
contrario , Si @ osservato sin dal BEInSIDIO un acceleramento della 
respirazione. ER 

Quando il cloroformio ha prodotto un’ ee profonda, la re-. 
spirazione € sempre piü lenta e superficiale e la puö. cessaren 
aflatto. ‚ 

L’effetto riflesso, di eui si, parla, non € en provocato 
cloroformio, ma ancora da ogni altra sostanza di odore forte epe 
netrante; non puö dunque esser compreso fra gli effetti generali del 
cloroformio. Gli altri fenemeni, cioe@ l’accelerazione, indi la par lisi" 
finale della respirazione, dipendono principalmente Hallteceitazionene 
poi dalla paralisi del centro respiratorio, situato nel midollo a 
gato; la diminuzione d’ eccitabilitä de’nervi sensibili forse v’ entra” 
in qualche modo, perö il fatto &, che la sezione de’ due pneumo-- 
gastrici del collo, durante la narcosi cloroformica, non ha per con 
seguenza, come negli animali sani, di rallentare e rendere Be pro- 
fondi i movimenti respiratori (1). | E 







(1) Lo Schmidt (One of the causes of death from Sonst Amer. journ Na 
medic, science 1871) opina che l’arresto della respirazione, durante la narcosi clo- 
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II quadro degli effetti del cloroformio & spesso reso confuso dal- 
l’apparizione dei fenomeni dovuti all’ avvelenamento cagionato dal- 
l’acido carbonico. che puö risultare, o da insufficienza della quanti- 
ta d’aria inspirata col cloroformio,, o da indebolimento troppo ac- 
centuato de’movimenti respiratori. 

Circolazione e sangwe. —Fra gli apparecchi nervosi, quelli della 
circolazione oppongono presso la mageior parte degli uomini e de- 

‚gli animali, piü resistenza all’azione del cloroformio, sicch& il cuore 
‚continua ancora a vivere molto tempo nella paralisi del cervello, 
‘del midollo allungato, eec. Vi sono tuttavia alcune eccezioni; cosi, 
il eomitato di Londra ha osservato talora, in seguito ad inalazioni di 
vapori cloroformiei concentrati per mezzo di fistole della trachea- 
‚arteria, che il cuore s’e arrestato-prima della respirazione. 

. In generale, le inalazioni cloroformiche nesli uomini e negli ani- 
mali accelerano prima il polso e fanno salire la pressione sancuigna, 
‚poi ne’ periodi ulteriori, avviene 1’ effetto contrario: le contrazioni 
‘cardiache si rallentano, s’indeboliscono, divengono irregolari, la 
'pressione sanguigna si abbassa, la rapiditä del corso sanguieno di- 
‚minuisce di Y, a %,,i vasi periferieci si dilatano (SCHEINESSON, VIE- 
'‚RORDT, LENZ); questi fenomeni sono cagionati prima dall’eceitazio- 
ne, e poi dalla paralisi de’nervi e de’vasi. Inoltre su parecchi uo- 
mini e sn i conigli (DOGIEL) si osserva, subito dopo le prime ina- 
‚lazioni di vapori cloroformieci concentrati, un rallentamento momen- 
‚taneo del polso, cagionato dalla stessa causa, a cui abbiamo attri- 
buito piü sopra il rallentamento della’ respirazione. Nel momento 
in cui l’anestesia cloroformica € piü profonda, si puö, negli anima- 
li, irritando i nervi sensibili, determinare una debole elevazione 
della pressione sanguigna; in ogni altro caso non si puö giungervi 
(BowpitcH e Minor). | 

Finora non s’& potuto scovrire alcuna alterazione nel sangue vi- 
vente e circolante, negli animali cloroformizzati, anche facendo pas- 
‚ sare per molto tempo de’ vapori di cloroformio sui vasi denudati, 
come sul mesenterio della rana (SCHENk). Ma se si mischia diret- 
‚tamente il sangue uscito dalla vena col cloroformio, si osserva che 
questo sangue subisce notevolissime alterazioni. I globuli si gon- 
fiano, si arrotondiscono, e terminano per dissolversi, ciö che HER- 
‚MANN attribuisce alla dissoluzione del protagone che forma lo stro- 
‚ma de’ globuli; si osserva che questo sangue, quello di certi ani- 
'mali e non quello dell’ uomo, forma in presenza dell’ ossigeno dei 
eristalli di emoglobina (BÖTTCHER); si forma inoltre un preeipitato 
molle, d’ un rosso-mattone chiaro, e molto ricco di cloro; tuttavia 








'roformica, dipenda spesse volte dalla paralisi delle terminazioni sensitive pulmo- 
‚nari del vago (anestesia) prodotta dal cloroformio. 

Questa opinione si fonda a preferenza sugli studii di Breuer, dai quali risulta 
‚che le terminazioni periferiche del vago prendono parte attiva al determinarsi dei 
‚moti respiratorii. Secondo Breuer all’ inspirazione succede la espirazione per la 
‚stimolazione determinata sulle fibre sensitive del vago dalla distensione dei pul- 
'moni; stimolazione che viene trasmessa al centro respiratorio per mezzo delle fi- 
‚bre centripete dello stesso vago. . 

Per un meccanismo analogo alla espirazione succede l’inspirazione. EB naturale 
‚che quando il vago & reso ineccitabile nelle sue terminazioni: pulmonari il mec- 
 canısmo giä esposto non pud aver luogo e la paralisi respiratoria si determina. 
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non si puö estrarre da questo precipitato che piccolissima quantitä 
di cloroformio; si ritrae quasi tutto dal siero. Nel mentre che Yal- 
cool coagula tutti gli elementi albuminosi del sangue, eccetto la 2lo- 
bulina (della sostanza fibrino-plastica), ]’ azione del eloroformio si 
estende solo ai globuli ed alla globulina, e quest’ultima, in dissolu- 
zione nel siero, si precipita sotto la sua influenza Si deve ammet- 
tere che il cloroformio entra in intima combinazione con i globuli 
roSSi (SCHMIEDEBERG). La riduzione delle sostanze riduttrici del san- 
gue mischiato col cloroformio avviene molto piü lentamente di quella 
del sangue normale (BoNWETSCH). Sin qui non & probabile che que- 
sti fatti, importanti come leoria, possano essere trasportati nel san- 
gue vivente; infatti, se i globuli rossi, nel sangue vivente , subis- 
sero un’azione dissolvente col cloroformio, la materia colorante de] 
sangne dovrebbe comparire nell’ orina, ciö che mai-si osserva. Ciö 
che si oppone ancora ad ammettere una combinazione del cloro- 
formio coi globuli viventi, & il fatto notato da SCHMIEDEBERG , 
cioe , che questa combinazione non ha luogo fuori del corpo, in 
presenza dell’ossigeno, 

Durante il periodo di eccitazione, la temperatura sotto l’ascella 
sale da 0°,]1 a 0°,8 (SımonıIn); durante il periodo di anestesia scende 
al contrario da 0°,5 a 3 gradi (DUMERIL ed altri); ma questo abbas- 
samento non cemmina d’ugual passo con l’anestesia, secondo MEN- 
DEL esso € piü rapido nella cavitä cranica che nell’ano (?); solo nel- 
l'orecchia del coniglie si € osservata talora, durante l’anestesia, una 
elevazione di temperatura unita ad una dilatazione de’ vasi dell’ o- 
recchia. — Questo abbassamento semhra debba attribuirsi ad una 
maggiore attivitäa di sviluppo del calorico dalla pelle , come pure 
ad una diminuzione di produzione del calorico, consecutiva all’ab- » 
bassamento della pressione sanguigna, al rallentamento della cor- 
rente sanguigna ed alla inattivitä muscolare. 

Gli scambi organici sono stati considerati sempre piü lenti nel- 
l’ avvelenamento casionato dal cloroformio; ma nessuna ricerca e- 
satta & stata eseguita su tale fenomeno; solo vedendo l’attivitä car- 
diaca diminuita, la pressione sanguigna abbassata , i muscoli inat- 
tivi, s’e dedotto che gli scambi organici debbono soflrire una di- 
minuzione. Secondo EULENBURG e STRÜBING il cloroformio ha co- 
stantemente per efletto di fare cambiare le proporzioni relative del- 
l’azoto e dell’acido fosforico eliminati; cosi sotto l’influenza sua, l’e- 
liminazione dell’ acido fosforico aumenta notevolmente in relazione 
a quella dell’ azoto ; essi attribuiscono questo fatto unicamente ad 
un’ azione del cloroformio sulla lecitina (combinazione di neurina 
con acidi grassi ed acido fosfo-glicerico); il cloroformio agirebbe 
adunque chimicamente sulla sostanza nervosa e questo fatto pro- 
durrebhe l’anestesia. 

Essi accettano ancora, generalizzandola, l’opinione di ZüLzER che 
dice, che negli stati di depressione del sistema nervoso, gli scam- 
bii organici sono piu attivi nella sostanza nervosa che nella mu- 
scolare (1). » 

(1) Egli & interessante il ravvicinare a queste considerazioni i fatti recentemente 
osservati da Lepine, il quale ha visto che le lesioni cerebrali provocate nei canı 
s’ accompagnano con un aumento notevole di acido fosforico nelle urine. ° 
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In seguito agli avvelenamenti di cloroformio, si @ osservato una 
degenerazione adiposa in parecchi organi, nel cuore, nel fegato, nei 
muscoli del tronco e delle membra, di cui gia si € par lato. 

L’orina degli uomini e degli animali, a cui s’& fatto prendere il 
eloroformio, contiene spesso "materia colorante biliare (NOTHNAGEL, 
NAUNYN); non si € mai stabilita la presenza della materia colorante 
del sangue. Vi si € talora trovato albumina (HEGAR), piü una so- 
stanza che riduce la soluzione di FEHLING.; un tempo mal si cre- 
deva che questa sostanza fosse zucchero; essa non & altro, secon- 
do le ricerche di HEGAR, che cloroformio, jl quale s’elimina con 
l’orina, e puö, come lo zucchero, ridurre la soluzione di FEHLING. 

Morte prodotlta dal cloroformio. — KFacendo astrazione di quei 
casi in cui la morte @e stata causata o dalla impuritä del clorofor- 
mio, o dalla sua mescolanza, durante l’inalazione, con una quantitä 
insufficiente d’ossigeno, ovvero da debolezza della respirazione, che 
non perinetteva l’entrata nei polmoni che ad una poca quantitä d'a- 
ria, sia dal processo operatorio, linsensibilitä essendo incompleta, 
rimangono ancora molti casi in cui la morte deve essere attribuita 
allingestione od all’inalazione di quantita eccessive di cloroformio 
(suicidii), oppure a certe condizioni individuali (debolezza degli ap- 
parecchi respiratorio e circolatorio, degenerazione adiposa del cuore, 
lesioni valvolari). La morte , cagionata dal cloroformio , puö pro- 
dursi in due modi differenti. O il cuore-cessa tutto ad un tratto di 
battere a causa delle paralisi dei suoi appareechi muscolo-motori, 
e l’individuo soccombe ad un collasso repentino (sincope) ; accade 
spesso che dopo la scomparsa del polso, si manifestano ancora alcuni 
movimenti respiratorii; 0 la respirazione s’interrompe subito a causa 
di paralisi del centro respiratorio nel midollo allungato, continuando 
ancora il cuore a contrarsi. Noi siamo stati testimoni d’un caso di 
questo genere: la respirazione artificiale fu praticata per una mezza 
ora finche il cuore continuava ancora a battere, e fu impossibile 
risvegliare il centro respiratorio dalla sua paralisi. Non si puö de- 
terminare la dose mortale del cloroformio. Si e visto l’inalazione 
di due grammi di questa sostanza bastare per cagionare la morte, 
nel mentre altri individui hanno potuto impunemente inalarne da 
30 a 60 grammi Qualche volta la morte si avvera dopo le prime 
inalazioni, qualche volta solo dopo che l’anestesia cloroformica & 
gia durata per parecchie ore. 

- L’esame dei cadaveri non ha mai permesso di constatare nulla di 
caratteristico, eccetto un odore di cloroformio , poco pronunziato, 
e non persistente per molto tempo. 


- Avvelenamento cronico causalto dal cloroformio. 
n 
Non ne abbiamo che rarissimi esempi. Si sono notati oltre ä di- 
- sturbi della nutrizione, disturbi intellettuali analoghi al delirio al- 





Lo stesso osservatore avendo esaminato le urine di un uomo affetto da lesione 
cerebrale recente, che si manifestava con afasia econ leggiera emiplegia, ha con- 
statato che la cifra normale deli’ eliminazione dell’ acido fosforico era considere- 

 volmente aumentata relativamente a quella dell’ eliminazione dell'azoto, 
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coolico, a periodi, in maniera che gl’intervalli liberi si alternano 
con accessi di delirio furioso o di melanconia (BÜCHNER, BÖHN). 


Usi terapeulici. — Il cloroformio & usato in medieina per inala- 
zioni 0 frizioni sulla pelle. Questi due modi d’usarlo sono perfetta- 
mente suflicienti, poiche l’osservazione non ci ha fatto finora co- 
noscere alcun caso in cui l’amministrazione del cloroformio per la 
bocca meritasse d’essere preferito. 

Nelle malattie appartenenti al dominio della medicina interna 
"uso del cloroformio & relativamente poco esteso, In un gran nu- 
mero di malattie, come nella pneumonia, nel colera, ecc., il cloro- 
formio & stato provato ma poi posto da handa. E stato prescritto 
internamente contro le febbri intermittenti, e si pretende di esser riu- 
sciti con questo mezzo ad impedire gli accessi (facendo abhassare 
la temperatura e la frequenza del polso \. Le osservazioni in pro- 
posito sono molto larghe ; HUsEMANN l’ha lodato come palliativo 
contro il vomito (delle donne incinte, dei tisici ed anche degli ub- 
briachi). 

L’uso piü razionale che si possa fare del cloroformio consiste 
nel profittare delle sue qualitä anestesiche , amministrandolo sotto 
forma d’inalazione. Ogni volta che sarä usato si dovrä avere in 
mente che i suoi efletti sedativi del dolore e antispasmodici sono 
determinati da un’azione non sui nervi periferici, ma sugli appa- 
recchi nervosi centrali. 

Le inalazioni cloroformiche sono utili per combattere gli accessi 
di tosse spasmodica, che talora non puö essere caimata da verun 
altro mezzo; come pure si sono avuti buoni risultati nell’asma spa- 
smodico, nonch® negli accessi d’asma che si presentano negli enfi- 
sematosi ed anche, quantunque molto di rado, nel corso della tisi > 
pulmonare. — In altre affezioni spasmodiche, queste inalazioni pos- 
sono essere necessarie per casi urgenti: cosi, nella corea, quando 
l’agitazione € continua ; nell’epilessia, quando gli accessi si rinno- 
vano senza interruzione, e l’edema polmonare @ minaccioso. Talora 
esse sono usate con vantaggio in certi casi di tetano, quando la vita 
era direttamente minacciata dallo spasmo dei muscoli inspiratori. — 
Nelle affezioni nevralegiche il cloroformio produce degli effetti meno 
vantaggiosi ; in questi casi gli si deve preferire la ae la cui 
azione € piü persistente (1). Il suo uso nel delörium tremens non 


(1) Recentemente il cloroformio, somministrato per iniezione sottocutanea & stuto 
preconizzato nel trattamento delle nevralgie, e specialmente nella ischialgia (Besnier). ° 
Molti osservatori hanno ottenuto risultati favorevolissimi; aleuni invece non sono 
stati egualmente fortunati ed hanno osservato che l’ uso di queste iniezioni puö 
essere seguito da qualche inconveniente (infiammazione gangrenosa , indurazioni 
lente a sciogliersi nel punto della iniezione). Besnier dice che si possono facil- E- 
mente evitare questi accidenti usando certe precauzioni: dapprima il cloroformio 
deve essere perfettamente puro; in secondo luogo l’ago della siringa deve essere 
introdotto solo ; si deve essere accorti a non farlo penetrare in un vaso e deve 
spingersi nelle maglie del cennettivo sottocutaneo. Queste iniezioni apportano il 
sonno senza anestesia. Nelle esperienze sui conigli, Du,ardin-Beaumetz ha osser- 
vato, nel tempo che l’animale era addormentato , un abbassamento termico di ar 
a 4 gradi ; dopo cinque a sei ore, tulto ritornava nello stato normale. Nell'uomo 
l'iniezione di due grammi di cloroformio pud bastare per provocare il sonno; que- 
sto sonno non viene che tardivamente ( cinque o sei ore dopo |’ iniezione ) @ SI I 
jrolunga per un tempo qualche volta molto protratto. Non si arriva a provocare il n 
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& da abbandonarsi del tutto, ma abbiamo oggi nel cloralio un agente 
piü conveniente; lo stesso dirö a piü forte ragione del suo uso nella 
psicopatia (mania, ecc.) (l). 

Nelle operazioni chirurgiche il clorolormio @ usato il piü spesso 
come anestelico; lo scopo prinecipale @ di risparmiare il dolore al- 
l’ operato ; secondariamente si giunge, mantenendo in riposo l’am- 
malato, a facilitare l’operazione. In certi casi il rilasciamento dei 
muscoli, risultante da anestesia, aiuta molto il medico , come nel 
oeuarire un’ernia, una lussazione, ed anche una frattura. Talora s’e 
dovuto ricorrere all’anestesia per fare certe ricerche, specialmente 
sui fanciulli; finalmente l’anestesia puö ancora essere utile di per 
se stessa, evitando al paziente l’eccitazione psichica e gl’inconve- 
nienti di dolori troppo forti. Le statistiche di Snow, SIMPSON ed al- 
tri provano infatti, che le stesse operazioni, fatte nello stesso ospe- 
dale, nelle stesse eircostanze e con gli stessi processi, davano una 
mortalit@ minore quando erano state praticate col cloroformio, che 
quando erano state fatte senza cloroformio. 

Tutti questi vantagei fanno che il cloroformio venga usato nella 
maggior parte delle operazioni chirurgiche; non vi sono che poche 
operazioni in cui non sia stato usato, come nelle piccole e rapide 
operazioni, estrazione de’denti, oncotomia, ecc. HUSEMANN fa nota- 
re , forse con ragione, che il numero relativamente considerevole 
di accidenti mortali, osservati in queste operazioni insignificanti 
per effetto della cloroformizzazione , potrebbe essere attribuito al 
non attendere che in questi casi l’anestesia fosse completa, rendendo 
ancora possibile lo skoc durante l’operazione. Non si assoggetta pi 
alla cloroformizzazione, o almeno non si fa che con molta circospe- 
zione, nej casiin cui l’operazione vien fatta sulla bocca e sul faringe, 
perche,& pericoloso quando il sangue, colando nella trachen, non puoö 
essere espulso dalla tosse. Si evita anche di anestesizzare, sempre 
che si puö, nell’operazione della tenotomia, allorch@ & necessario 
che il tendine resti molto teso; si fa lo stesso nella litotrissia, per 
permettere all’ ammalato di rendere conto delle sensazioni provate 
durante T’operazione. Nei casi di fistole vescico - vaginali, al con- 
trario, quando l’operazione sia dolorosa, si ricorre in generale al- 
otsh contrariamente all’opinione di alcuni medici. Le contro- 
indicazioni generali dell’anestesia saranno studiate in seguito. 

‚ll cloroformio & spesso usato nella chirurgia oculare per pra- . 


 ticare la coremorfosi. l’operazione della cataratta , ecc. Non insi- 


stiamo qui sui casi particolari, che indicano o controindicano il suo 


‚uso, rinviando all’uopo ai trattati speciali. 


x 


ie 


_ Fato tutte le risorse della terapia senza alcun risultato. 





sonno che difficilissimamente nei bevitori d’alcoolici -e nelle isteriche; infalti dieci 
grammi di cloroformio iniettati in una donna molto nervosa non furono baste- 
voli a farla addormentare (Beaumetz). 
3 (1) Io ho adoperato con molto vantaggio le inalazioni di cloroformio nelle co- 
‚liche nefritiche ostinate. 
Non posso dimenticare l’effetto maraviglioso ottenuto dalla inalazione di cloro- 
formio in persona di una distinfa signora affeita da colica nefritica. L’egregio dot- 
ore L. Apostolico,, chiamato prima di me alla cura della inferma, avea adope- 


Fatta l’inalazione di cloroformio i dolori acerbi cessarono come per incanto e 


‚ non ritornarono piü. Dopo ventiquattro ore nelle urine comparve un calcoletio a 


r . 


base di ossalato di calce. 


NOTHNAGEL @ ROSSBACH, — Mat. med, 47 
[4 


E; 


370 CLOROFORMIO — USI TERAPEUTICI 


Sie molto discusso sull’utilitä dell’anestesia nel parto. Ecco quali 
sono i fatti osservati finora. Il cloroformio sembra che non sia nocivo 
al feto, almeno fin ogei alcun [atto di sofferenza del feto & stato osser- 
vato imputabile all’azione del cloroformio.Come tutti gli altri muscoli, 
quello dell’utero prova da principio rilasciamento,i dolori divengono 
piü deboli, sinterrompono per dieci a quindici minuti, per prodursi di 
nuovo. Pare ancora bene stabilito che in seguito al parto si mani- 
festano maggiori disturbi di quando- il parto @ avvenuto senza l’am- 
ministrazione del cloroformio; essi sono particolarmente emorragie, 
difficoltä nell’espulsione della placenta, cagionata da debolezza delle 
contrazioni uterine. Questi fatti hanno consigliato di non usare il 
cloroformio, nell’unico scopo di risparmiare i dolori alla partoriente, 
quando il parto sia normale; non € indicato che nei casi in cui si 
tratta di donne molto sensibili, in casi di dolori eccessivi, e quando 
le contrazioni tumultuose, e la rigiditä delle parti molli fanno te- 
mere una rottura di.queste parti; il cloroformio facendo diminujre 
i dolori, da allora alle. parti molli il tempo di dilatarsi a poco a poco. 
Puö usarsi anche l’anestesia nei casi di contrazioni spasmodiche 
dell’utero, sopratutto quando si tratta del « tetano uterino », quando 
gli altri mezzi usati sieno stati infruttuosi. Inoltre l’anestesia clo- 
roformica ha resi grandi servigi nell’eclampsia delle partorienti ; 
sotto la sua influenza gli accessi sparivano aflatto, ed il parto po- 
teva compiersi. — Oggi l’uso del cloroformio € quasi universale nelle 
operazioni ostetriche gravi e dolorose (versioni dificili , embrioto- 
mia, ece ). Nel periodo del puerperio sembra che siano molto utili 
le inalazioni cloroformlche , quando la placenta deve estrarsi in 
un’epoca tardiva, supponendo che non abbia luogo alcuna emorra- 
gia; finalmente quando dopo il parto i dolori sono molto intensi, ed» 
i mezzi usati sono rimasti infruttuosi. 

In molte circostanze la cloroformizzazione non puö adoperarsi che 
con molta prudenza o deve affatto essere evitata; prima coi giova- 
netti, i bambini ed i vecchi. 

In questi casi l’anestesia non puö certamente produrre alcun in- 
conveniente, pure sarä bene aver presente che nei fanciulli bastano 
talora poche inalazioni per prodursi l’'anestesia , e che nei vecchi 
puö facilmente prodursi una paralisi degli apparecchi nervosi cen- 
centrali. II cloroformio sarä usato' ancora con molta circospezione, 
anzi sarä meglio non farne uso con le persone molto pingui, con quelle 
disposte alle iperemie cerebrali , alle sincopi, con gli epileitici ıla 
cloroformizzazione puO in essi provocare un accesso); lo stesso dirö 
degli individui molto anemici, la cui forza € stata esaurita da-una 
lunga malattia. Costituiscono una controindicazione assoluta: le 
malattie del cuore, glivaneurismi , le affezioni dell’ apparato respi- 
ratorio in cui una parte considerevole della superficie pulmonare 
.ha perduta la sua attivitä. Alcuni .chirurgi non considerano le con- 
dizioni di questo genere come controindicanti assolutamente l’uso 
del cloroformio; in ogni caso perö, € bene non cloroformizzare in 
-questa condizione che con le piü minute precauzioni. Lo stesso dird 
per gli avvelenamenti cronici dell’alcool. | 
La pratica dell’ anestesia, & inutile dirlo , va sottoposta a talune 
regole e richiede molta attenzione. Il cloroformio deve essere al-_ 
fatto puro (vedi le note a pagina 356). L’ammalato sarä svestito 
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potendo i suoi abiti impedire la libera funzione dei muscoli inspi- 
ratori, specialmente del diaframma. Di tutti gli apparecchi finora 
immaginati per somministrare il cloroformio per inalazioni, il piü 
semplice € quello che generalmente vien preferito; un :pezzo di tela, 
piegato su se stesso , si tiene avanti alla bocca ed al naso in modo 
che una quanlila sufficiente d’aria atmosferica possa essere Sem- 
pre inalata coi vapori cloroformici. 

Circa la dose necessaria per produrre l’anestesia, non la si puo 
fissare assolutamente; essa varia da 1 a 50 grammi ; tuttavia puö 
dirsi che in generale sieno suflicienti 5 a 15 grammi. 

In quanto ai particolari di manipolazione si apprenderanno meglio 
assistendo ad uno o due esperimenti d’anestesia, anziche leggen- 
done la piü minuta descrizione. Il polso e la respirazione debbono 
essere oggetto di continua attenzione; alla minima irregolaritä che 
vedesi sopraegiungere, si deve allontanare il cloroformio e ricorrere 
a’ mezzi necessarii in simili casi. Gli altri sintomi minaceianti (pal- 
lore della faccia, segni d’asfissia) sono giä stati menzionati sopra. 
‚Al loro apparire lindicazione capitale @ di fornire aria pura all’am- 
malato; si tenterä dirisvegliare la respirazione per via riflessa, ecci- 
tando la mucosa nasale,, e facendo pervenire sulla pelle un getto 
d’acqua fredda; o si praticherä la respirazione artificiale secondo 
jl metodo di MARSHALL HALL; oppure s’introdurrä direttamente l’aria 
da bocca a bocca o per mezzo d’un soffiette (1). In taluni casi d’asfissia 
incipiente, si puö far cessare rialzando la lingua, che, caduta in- . 
- dietro, era la causa del pericolo. Se tutti questi mezzi riusciranno 
insuflicienti, si faradizzeranno metodicamente i nervi frenici, secondo 
la regola di ZIEMMSSEN; infine s’e ancora tentato, partendo da erronee 
teorje, di praticare la tracheotomia ed anche la trasfusione. Quando 
l’operazione deve durare molto tempo, da una a due ore, puö pro- 
lungarsi l’anestesia per tutto questo tempo , cessando le inalazioni 
quando l’ammalato & profondamente addormito, e riprendendole 
quando ritorna in se. Nulla prova che questa anestesia prolungata 
possa facilmente produrre gravi danni per paralisi dei centri bul- 
bari. — In simili casi specialmente per quelle operazioni , come la 
resezione del mascellare superiore, che rende diffiecile questo rin- 
novamento delle inalazioni, o nei casi in cui si vuol mantenere 
l’ammalato nel sonno molto tempo dopo l’operazione, NUSSBAUM ha 
räccomandato l’uso simultaneo della morfina: prima che l’ amma- 
lato si svegli, si pratica un’ iniezione sotto - cutanea (0,01-0,05) di 
morfina; parecchi fatti dimostrano l’utilita di questo metodo. Altri 
chirurgi hanno preferito di praticare l’iniezione di morfina prima 
di incomineciare le inalazioni cloroformiche. 

Quale sostanza merita la preferenza per produrre l’anestesia, l’etere 
o il cloroformio ? Parleremo di ciö a proposito dell’etere. _ 

inalmente il cloroformio & stato usato esiernamente. Trattandosi 
di profittare, per l’anestesia locale, del freddo risultante dall’evapora- 


(l) Per praticare la respirazione artificiale & utilissimo servirsi del metodo di 
‚ Pacini che & semplicissimo e di sicuro effetto. Bisogna afferrare le braccia del- 
l’ asfittico sotto le cavitä ascellari e sellevare ritmicamente il torace. Il Silvester 
ha modificato il metodo di Pacini. Egli consiglia di afferrare le braccia dell’ a- 
sfitiico nel terzo inferiore. Questo metodo riesce meno faticoso, piü agevole e di 
effetto maggiore. 
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zione, si dovrä preferire l’etere ; invece si sceglierä il cloroformio 
usato sotto forma di pomata, nello scopo di calmare direttamente i 
dolori, come nelle nevralgie, sopratutto dei nervi situati superficial- 
mente, nel reumatismo muscolare, nell’iperestesia dei nervi euta- 
nei (1). Posto sulle gengive, nei casi di carie dei denti, il cloro- 
formio puö calmare il dolore. 

Il cloroformio € stato anche usato per iniezione negl’ idroceli 
(V. LANGENBECK); in parecchi casi i risultati sono stati favorevoli; 
ma l'iodo, usato da molto tempo per l’istesso scopo, ha la prefe- 
renza. | 


Dosı. — Cloroformio. — La quantitä necessaria per produrre l’aneste- 
sia per inalazione, & in media, come si & detto da 5 al5 grammi; in- 
ternamente per la bocca 3-15—20 gocce pro dosi ; esternamente , per 
calmäre i dolori, sotto forma di linimenti o di pomate (1 parte su 5 a 
10 parti di mucilaggine). ; 


ETERE. — EreR® ErILIco. — L’etere etilico o l’ossido d’etile o etere sol- 
forico o semplicemente elere O'H"O=C?H°0.0?H? (vedi pag. 323) nasce 
dalla distillazione d’una mescolanza di alcool etilico e d’acido solforico, 
e rappresenta allo stato puro, un liquido incolore, limpido, mobilissimo, 
di odore penetrante, bollente a 35° e evaporizzandosi rapidissimamente 
alla temperatura ordinaria. 


Azione fisiologica. — L’azione fisiologica dell’ etere rassomiglia 
molto a quella del cloroformio; noi qui noteremo solo, per evitare 
le ripetizioni, le differenze che distinguono questi due composti. 

L’etere, avendo il suo grado d’ebollizione molto piü basso di 
quello del cloroformio, ed evaporandosi per conseguenza con mag- 
giore rapiditä, produce, quando si applica sulla pelle, un raffredda- 
mento piü intenso , che puö giungere sino alla congelazione ; 1’ e- 
tere & dunque piü potente del cloroformio per provocare 1’ anestesia 
locale. 

L’etere , introdotto in gran quantitä nello stomaco , trovandovi 
una temperatura superiore al suo grado d’ebollizione,, si evapora 
con tale rapiditä, che fa fortemente dilatare lo stomaco, spinge'in 
alto il diaframma , ne sopprime le contrazioni respiratorie, e puö 
cagionare la morte per asfissia. 

Gli effetti generali dell’ etere, amministrato per inalazione, sono 
quasi simili a quelli del cloroformio ; si distingue anche qui un pe- 
riodo d’anestesia, ed un periodo di eccitazione ; ma questo dura 
piü a lungo, e quello d’anestesia meno di quello prodotto dalla clo- 
roformizzazione. Sotto l’influenza di piccole quantitä d’etere, tutle 
le secrezioni divengono piu attive, secondo CLAUDIO BERNARD, il 
che avviene anche col cloroformio. L’azione dell’etere sul sangue, 


x 


(1) Per calmare i dolori dell’atassia locomotrice, Vulpian consiglia d’applicare 
sopra i punti dolorosi una compressa piegata piü volte ed imbibita d’acqua; sopra 
di questa si versa un cucchiarino da caffe di cloroformio, 

Da questo metodo si oltiene un doppio efletto (rivulsione ed anestesia) ; e per 
cunseguenza si ha la scomparsa del dolore. In questo modo adoperato il cloro- 
formio si pud usare, con lo stesso vantaggio, in altre circostanze, in cui si vuole 
ottenere un’azione calmanle e rivulsiva. 


« 
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sui muscoli, la sua influenza sulle quantitä relative de’ prodotti d’ e- 
liminazione, sono le stesse del cloroformio, la rigiditä muscolare non 
si produce, sotto la sua influenza, che piü lentamente (RANkr). In- 
fine secondo HERMANN scioglie il protagone de’ globuli sanguieni e 
della@'sostanza nervosa, assolutamente come il cloroformio. 


Usi terapeutici. — L’etere € stato adoperato come anestetico 
prima del cloroformio (MOoRTON € JACKSON), poi sostituito quasi uni- 
versalmente da quest’ ultimo. 

Recentemente delle vive discussioni si sono rinnovate per deci- 
dere quale de’ due anestetici sia preferibile; ecco, secondo noi, come 
possono riassumersi gli argomenti pro e contro discussi. 

Il cloroformio presenta i seguenti vantaggi: il suo odore & meno 
spiacevole e per | ammalato e per quelli che 1’ assistono ; provoca 
con meno faciltä la tosse ; produce piü rapidamente |’ anestesia, e 
ciö che piü importa, essa @ piu profonda e piü prolungata. 

A questi vantaggi incontestabili si @ opposta la innocuitä dell’ e- 
tere, che, secondo i suoi seguaci, non provocherebbe i fenomeni 
aslittici tanto facilmente come il cloroformio, ed esporrebbe quindi 
a minori aceidenti mortali. Se quest’ ultimo fatto fosse accertato, non 
vi sarebbe piü dubbio nel preferire l’ etere al cloroformio, malgrado 
tutti i vantaggi di quest’ ultimo ; ma su questo nulla @ stato posi- 
tivamente stabilito. 

Se i casi di morte causata dal cloroformio sono piü numerosi di 
quelli causati dall’etere, non deve arrecare maraviglia, perche il 
cloroformio € piü in uso dell’ etere ; ed inoltre l’etere al suo passivo 
conta un numero di casi di morte abbastanza considerevole. I suoi 
caldi partigiani hanno preteso che l’etere non avesse mai prodotto 
accidenti mortali, ma l’esperienza € sempre pronta a smentirli; e poi 
una semplice considerazione teorica basta per mostrare quando sia 
falsa la loro opinione. Infatti , una sostanza come l’etere , la cui 
azione sulle funzioni del cervello e de'nervi @ si energica e fatale, 
puö benissimo, in certe circostanze, esercitare anche un’ azione pa- 
ralizzante sui centri nel midollo allungato. Il cloroformio adunque, 
adoperato con tutte le precauzioni necessarie,.ci sembra debba es- 
sere preferito all’etere, precisamente a causa dei vantaggi sopra 


 enumerati (1). 


L’ etere € stato ammimistrato internamente in diverse malattie, e 
da prima come agente d’eccitazione «tra i pit possenti », nella sin- 
cope, nel collasso, specialmente se prodotto in un modo acuto (come 
nel colera, nel tifo, ecc ). Non si conosce.abbastanza ciö che gli ha 
fatto acquistare riputazione in questi casi; eccita le funzioni del. 


(1) Tutti i chirurgi napolitani fino a pochi anni fa preferivano l’etere al cloro- 


_ formio come anestesico nelle operazioni. 


; Il nostro illustre Prof, Palasciano nel congresso medico di Bruxelles del 1875 
si dichiard partigiano dell’ etere, ne dimoströ con calore e doltrina i vantaggi ed 


- ottenne il plauso dei componenti del congresso , che unanimamente affermarono 
essere l"etere preferibile agli altri anestesici. 


Ora in Napoli sta succedendo una specie di reazione e giä parecchi chirurgi si 
sono convertiti per l’uso del cloroformio. Nella clinica chirurgica da molto tempo 
‚sı usa il cloroformio. 

Il Prof. Semmola non negando aleuni particolari vantaggi del cloroformio sul- 
l’ etere crede preferibile l’etere perchd meno dannoso, 
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cervello piü vivamente e sopratutto piü rapidamente della maggior 
parte di tutti gli altri agenti, ciö non puö essere posto in dubbio. 
Ma eceita l’ attivitä cardiaca piü vivamente ed innanzi tutto in modo 
piü persistente, che non fa l’alcool, per esempio'? Ciö non € asso- 
lutamente dimostrato. Pr 

D’altronde in un’ epoca in cui l’etere godeva ancora una grande 
riputazione nella cura del, tifo ecc., parecchi osservatori, per esem- 
@. A. RiCHTER,, confessavano «che non bisognava in questi casi 
contare mai sull’ etere solo ». 

L’etere & pure impiegato nelle nevralgie ed affezioni spasmodiche, 
che si :presentano come sintomi dell’isterismo; come un gran numero 
di altri rimedii pud, in questi casi, produrre buonj effetti, perö in modo 
passaggiero e puramente sintomatico. Le condizioni particolari peröd, 
in cui puÖ essere usato con Speranza di successo, non sono anco- 
ra sicuramente stabilite ed & dubbia ancora la sua preferenza sugli 
altri rimedi (]). 

Talora & prescritto con successo per combattere le cardialgie,, i 
vomiti violenti, specialmente quando questi fenomeni non si accom- 
pagnano ad alcuna alterazione anatomica, e si presentano nelle iste- 
riche. La sua utilitä nel meteorismo & problematica; al piü se si @ 
potuta constatare nei casi d’isterismo. Fra le malattie in cui l’etere 
& stato anche impiegato, citeremo la colelitiasi; alcuni risnltati fe- 
liei sono stati notati , come si sa, senza poter rendersene ragione 
(si & ammesso che l’etere scioglieva i calcoli biliari), e sopratutto 
senza che sia. permesso di contare sull’eflicacia costante di questo 
mezzo (2). 

Esternamente \ etere € usato in due modi differenti. Da princi- 
pio come eccitante, allo scopo di risvegliare la respirazione per via 
ritlessa, come nella sincope, nell’asfissia. Lo si fa respirare, o meglio 
si amministra per clistere , Ovvero spargendolo sulla pelle. In que- 
st’ ultimo caso, non agisce che pel raffreddamento che determina, 
e puö essere sostituito da un forte getto d’acqua fredda sulla pelle. 

In secondo luogo & stato posto in Uso, specialmente in questi ul- 
timi tempi, per produrre l’anestesia locale (RICHARDSON). Il raffred- 
damento che, evaporandosi, determina, diviene molto piü notevole 
quando lo si fa pervenire finamente polverizzato su qualche punto 
determinato della pelle. Diversi istrumenti sono stati ideati per ot- 


(1) Si & usato I’ etere come antispasmodico ed aneslesico contro la tosse con- 
vulsiva e lo spasmo della glottide. Si & consigliato nella colica saturnina per vin- 
cere gli acuti dolori e lo spasmo dei muscoli addominali ed intestinali. 

(2) Il Durande adoperava contro la’ colelitiasi un miscuglio di tre parti di ete- 
re solforico e di due parti di essenza .di terebinto; l’infermo dovea prendere quat- 
tro grammi al mattino di questa miscela fino a consumarne grammi 500. Il Du- 
rande, poggiandosi sul falto che i calcoli biliari si dissolvevano quando erano Im- 
mersi in questo liquido, levava a cielo I utilitä del suo rimedio nella cura della 
colica epatica. Noi lacciamo osservare innanzi tutto che i dotti biliari non sono 
bicchierini da saggio e che per verificarsi nei dotti biliari le identiche condizioni 
dell’esperimento si dovrebbe ingerire tanto etere da essere piü che sufllciente per 
uccidere |’ inferm». 

L’utilitä del rimedio di Durande & spiegabile, perch® l’etere calma il dolore e 
toglie lo spasmo dei canali biliari , provocato dalla presenza del calcolo e forse 
anche per l’azione purgativa dell’ essenza di terebinto. 


ni, 
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tenere questa polverizzazione (RICHARDSON, JUNKER), L’efletto fisiolo- 
gico che risulta da questo raffreddamento @ veramente grande: in 
qualche secondo si puö anestetizzare una certa estensione della su- 
perficie cutanea, e, se si continuano le polverizzazioni, sipuö anche 
giungere a far congelare delle parti profondamente situate , come 
la superficie cerebrale, nei piccoli animali. il cui cranio non € mol- 
to spesso. 

L’anestesia locale cosi ottenuta € stata molte volte usata per pra- 
ticare piccole operazioni (operazioni sui denti, fimosi , epilazione, 
ecc.). E stato utilizzato in operazioni considerevoli, come nell’ovario- 
tomia, in cui ha il vantaggio sull’anestesia generale di non provocare 
conati di vomito. 

Il raffreddamento , cosi ottenuto dall’etere, sembra non esereiti 
che raramente negli ultimi stadii delle piaghe un’ influenza slavo- 
revole; pure in taluni casi ha fatto nascere degli accidenti gangre- 
nosi. — Si sono usate, per produrre l’anestesia locale altre sostan- 
ze diverse dall’etere puro, come una mescolanza d’etere con alcool 
o cloroformio , il cloroformio solo, il percloruro di metilene ; ma 
nessuna vale l’etere chimicamente puro, che ha il vantaggio d’agire 
con piu rapiditä ed energia. . 

L’uso dell’etere, sparso a goccia a goccia, s’e mostrato ancora molto 
utile per calmare dei dolori a sede superficiale, come le iperalgesie 
cutanee delle isteriche; l’etere agisce, in questi casi, per il raffred- 
damento a cui dä luogo (1). 


Dosı E PREPARATI. — 1.° Etere. Internamente 5 — 20 gocce (0,3-1,0 
pro dosi, 5,0 pro die) in un po’ d’acqua e zucchero , in una infusione 
theiforme, o sul zucchero (2). Per clistere: 1,0-20.—2.° Etere alcoolizzato. 
Liquor anodinus mineralis Hoffmanni — Mescolanza di 3 parti d’alcool 
molto rettificato con 1 parte d’etere. Liquido chiaro incolore. Usato 
volgarmente nei casi di sincope, in diverse affezioni spasmodiche , par- 
ticolarmente dalle isteriche, nello stesso modo dell’ etere: 10-25 gocce 
(0,5—2,0 pro dosi, 5,0 pro die) solo, ovvero aggiunto a pozioni. 

3.° Collodion— 1 parte di cotone fulminante sciolto in 18 parti d’etere 
e 3 parti d’aleool molto rettificato — Il collodion & un liquido denso , o- 
paco. Quando si applica sulla pelle 1’ etere si evapora producendo una 
sensazione di freddo , e rimane una pellicola cornea , che da prima & 
molto adesiva, indi si raggrinza per ridursi in fine scaglie. Il col- 





(1) Il dottore Lubelski ha introdotto le polverizzazioni di etere lungo la spina 
nella cura della corea minore (Application d’ &ther pulveris& sur la colonne ver- 
tebrale dans la chor6e; Gaz. heb., 1867). Bisogna dirigere un getto d’ etere sol- 
forico polverizzato coll’apparecchio di Richardson sulla coloona vertebrale in tutta 
la sua lunghezza per un tempo che varia da 3 a 5 minuti. Molti autori hanno 
verificato la utilitä di questo rimedio nella cura della corea. Dalle mie osserva- 
ztoni risulta che la polverizzazione di etere & il rimedio piü sicuro nella cura della 
corea. L’ho sperimentato in piü di venti casi e sempre con effetto piü o meno 
pronto, 

(2) La miglior maniera di usare l’etere per via interna & quella delle cosi dette 
perle di eiere. In questo modo amministrato l’etere non viene ad essere alterato 
dall’ aria , perch® & involto in uno strato di gelatina , non pud evaporare , nello 
stomaco sprigionandosi lentamente determina un’ atmosfera eterica molto eguale, 
e si evita.cosi il suo sapore acre scottante, Ho usato spesso con molto vantaggio 
le perle di etere nelle gastralgie, 5 
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lodion restringendosi esercita sulla pelle una considerevole pressione, fa 
contrarre i vasi ed impallidire la superficie eutanea. Il collodion & spesso 
usato solo come agglutinativo, come pure per fissare altri oggetti di me- 
dicatura (ovatta, filaccia, taffeta d’Inghilterra, ete,), sopratutto se con- 
temporaneamente vuole esercitarsi una compressione — La sua proprietä 
di restringersi e rendere esangui i vasi cutanei l’ha fatto usare in tin- 
tura contro le inffammazioni (resipola, scoltature leggiere, pedignoni, ma- 
stite). Ha linconveniente di provocare allora un certo dolore proveniente 
dalla sua contrazione, come pure dallo staccarsi facilmen'e, ciö che ob- 
bliga di rinnovarne l’applicazione. Si puö oyviare a questo inconveniente 
mischiandolo con olio di ricino (olio di rieino 1 parte su 50 di collo- 
dion); cosi preparato prende il nome di collodion ela:tico. Si @ mischiato 
ancora con altre sostanze, allo scopo di rendere piu comoda la sua ap- 
plicazione ; la piü usata fra queste preparazioni & il collodion canlari- 
dalo (vedi Cantaridi). 


InRATo DI CLoRALIO — 11 cloralio (aldeide etilica triclorata) C?HCI?O = 
CC13:CH.O , nasce dall’ azione del cloro sull’ aldeide , sull’ alcool , sul- 
lo zuechero ; & un liquido incolore, d’ odore penetrante; ne’ liquidi an- 
che debolmente alcalini , si decompone in cloroformio ed acido formi- 
co, che allora si porta sull’alcali — L'idrato di cloralio, CC1?.CH(OH)? 
si forma trattando il cloralio con l’acqua, si presenta in cristalli di forma 
romboidale , d’ odore piccante , aromatico,, di sapore amaro , scottante. 
Grado d’ ebollizione = 98°, Si scioglie facilmente nell’etere, nell’ alcool, 
nell’acqua ; la sua soluzione acquosa & un liquido di reazione neutra. 

Per l’uso medico l’idrato di cloralio conviene piü del cloralio ; in- 
fatti i suoi cristalli conseryano per molto tempo le loro proprietä e 
permettono un piu faceile dosamento. 

Nella preparazione del cloralio, accanto al cloralio, nascono una serie 
di altri prodotti clorati , i cui effetti possono essere nocevoli ; bisogna 
adunque esigere che l'idrato di cloralio, che s’usa in medieina, sia d’una 
purezza perfetta. 


Azione fisiologica. - L’idrato: di cloralio, introdotto in terapia da 
LIEBREICH, & stato un acquisto davvero prezioso, perche puö sosti- 
tuire un numero d’indicazioni, a cui non possono soddislare ne il 
cloroformio, ne la morfina. 

: Assorbimento dell’idrato di cloralio, e cio che diviene nell’or- 
ganismo. -- Se &@ molto meno volatile del cloroformio ’ l’idrato di 
cloralio & in cambio molto piü solubile nell’ acqua; si puö dunque 
farlo penetrare nella circolazione per via sottocutanea , come per 
lo stomaco e per tutte le altre mucose. i£ 

Che diviene nel sangue ? La questione non & ancora risoluta. LIE- 
BREICH partiva da questo fatto : il cloralio , nei Jiquidi alcalini si 
sdoppia in cloroformio ed acido formico ; cosi 147, ‘5 parti di clo- 
ralio, in peso, dänno con 40 parti d’idrato di soda, 119, 5 parti di 
cloroformio e 68 parti di formiato di soda; 1 grammo di cloralio 
anidro ha bisogno per subire questa decomposizione di 0,271 d’j- 
drato di soda e fornisce 0,810 di cloroformio , piü 0, 312 d’ acido 
formico; consuma dunque poco piü d'un quarto del suo peso d’alcali. 
LIEBREICH credeva che questa stessa decomposizione avvenisse nel 


sanoue alcalino. E vero , dice lui, che la quantitä d’ alcali conte- 


nuta nel sangue non puö bastare per trasformare in cloroformio 
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tutto il cloralio assorbito, ma nel sangue eircolante l’alcali si rin- 
nova sempre a misura che & consumato ; la decomposizione del 
cloralio quindi non puö farsi tutto ad un tratto nel sangue , ma 
ogni particella di cloralio consuma l’alcali che lo circonda, e solo 
quandoe tutto l’alcali del sangue @ consumato in questo lavoro ,_ 
la trasformazione cessa. Si sviluppa dunque ad oeni istante una 
minima quantitä di cloroformio, che va subito a fissarsi sui gangli 
cerebrali, ed in seguito su quelli del midollo spinale e del cuore. 
Pereiö gli effetti del cloralio negli uominj e negli animali si vedono 
essere esattamente quelli del cloroformio, fatto che basta esso solo, 
dice egli, per fare ammettere la teoria sopraesposta. 

Questa teoria ha contro di se considerazioni teoriche di gran peso, 
come pure l’esperienza. In prima non si puö certo ammettere che 
il cloralio sia capace di far perdere al sangue, durante la vita, la 
sua alcalinitä, quando gli acidi piü energici, impiegati in dosi mor- 
tali, nol possono ; ed inoltre, ammettendo il fatto come vero, ne 
verrebbe per conseguenza necessaria la impossibilitä della continua- 
zione della vita; secondariamente abbiamo fatto conoscere piü so- 
pra una serie molto numerosa di derivati del metano, i quali tutti 
hanno un’azione simile a quella del cloroformio, senza perei6ö scom- 
porsi dando origine a questo prodotto; e dall’altra parte, HERMANN 
e THOMASZEwIcz hanno dimostrato che l’acido tricloracetico, che , 
come il cloralio, dä origine al cloroformio nei liquidi alcalini, & po- 
tuto darsi ai conigli alle dosi di 2 a 5 grammi senza produrre la 
minima azione. Puö dunque sembrare dubbio che il cloralio agisca 
in conseguenza della sua decomposizione in cloroformio ed acido 
formico. Asgiungete aciö che fin qui € stato impossibile dimostra- 
re, nel sangue o nell’aria respirata negli animali cloralizzati , la 
presenza del cloroformio , sebbene siensi usati i reattivi piü sen- 
sibili coi quali si scoprono facilmente delle tracce affatto. mini- 
mo di cloroformio negli animali (HAMMARSTEN, RAJEWSKI, HERMANN, 
V. MEHRING e MuscuLus). E vero che quando si mischia diretta- 
mente il cloralio col sangue, la mescolanza giunge a contenere clo- 


- roformio , ma per ottenere ciö bisogna farlo riscaldare per parec- 


chie ore a 40° ©. Nulla dimostra quindi positivamente, che il clo- 
ralio subisca la decomposizione ammessa da LIEBREICH ; tuttavia 
quest'osservatore puö sempre rispondere, che se questa decompo- 
SIzIONe non puö essere dimostrata, dipende dal fatto che il eloro- 
formio, a misura che si forma, subito si scompone. Puo anche op- 


porre la stessa risposta alla seguente osservazione che gli si fa, 


Zu 


cioe, non si riscontra mai cloroformio nell’urina degli animali che 
sono stati sottoposti all’uso del cloralio. Quest’urina, secondo ME- 
HRING e MUSCULUS nel presentare una reazione d’isocianfenile, con- 
tiene sempre una piccola quantitä di cloralio naturale, ed una quan- 
titä molto magsiore d’un acido , l’ acido urocloralico , che ha per 
formola C?H'?G120%; quando 5 grammi di cloralio sono stati assorbiti, 
la quantitä di questo acido nell’urina @ di 10 grammi. L’ osserva- 


_ zione di LEWISSoN non puö essere opposta come un’obiezione asso- 


luta alla teoria di LIEBREICH: secondo questa osservazione, il clo- 
ralio manifesterebbe i suoi effetti abituali sulle rane esangui , non 
avendo in circolazione nelle loro vene che una soluzione di eloruro 
di sodio; ma, come fa notare HARYATH, queste rane non erano senza 
NOTHNAGEL @ ROSSBACH. — Mat, med, 48 
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dubbio affatto private del loro sangue, ed anche che lo fossero state 
rimaneva sempre la linla alcalina, che poteva agire decomponendo 
il cloralio. 

Si @ tentati quindi di dare ragione a quelli, che atiribuiscono 
oli effetti del cloralio,, anche degli altri metani clorati, a queste 
sostanze stesse e non ad un prodotto di sdoppiamento , al cloro- 
formio. Tanto meno puö negarsi allidrato di cloralio un’azione fi- 
siologica, che non puö attribuirsi che ad esso stesso, che auesto com- 
posto, applicato direttamente sulla pelle o sulle mucose, non subendo 
alcuna decomposizione, nondimeno manifesta effeiti del tutto ap- 
prezzabili, che sono cagionati secondo ogni apparenza da un’ azione 
esereitata sulle sostanze albuminoidi; le sue proprietä molto antipu- 
tride (KEENE) sono dovute alla stessa causa. 


Effetti aculi del cloralio. 


Applicata sulla pelle, una soluzione d’iidrato di cloralio, se & molto 
concentrata, provoca dolore, infiammazione, poi taluni effetti cau- 
stiei, vescicazione; gli stessi effetti produconsi quando s’ inietta sot- 
10 la pelle una soluzione la cui concentrazione non & inferiore a 
15 per 100. 

La superfleie d’una piaga, bagnata con tale soluzione, si copre d’una 
escara sottile, per nulla aderente (LIOUVILLE, PORTA). 

Sulla mueosa boccale, l’idrato di cloralio fa nascere una sensa- 
zione amara scottante, nello stomaco provoca, negli uomini e negli 
animali, catarro, vomiti, ammesso che la soluzione sia sufliciente- 
mente concentrata. Bisogna quindi, quando si prescrive lidrato di 
cloralio, aver cura di farlo diluire in sufliciente quantitä di liqui- 
do. La mucosa respiratoria puö anche essere fortemente irritata ed 
inflammata da vapori concentrati di idrato di cloralio. 

Gli effeiti generali prodotti dal. cloralio sono stati studiati, mal- 
erado la recente introduzione di questa sostanza in medieina, da 
un gran numero d’osservatori (LIEBREICH, HAMMARSTEN, PORTA, Ra- 
JEWSKY, RUPSTEIN, OPPENHEIMER ed altri); si & fatto assorbire dallo 
stomaco, e col metodo sottocutaneo, e, mei due casi, gli efletti pro- 
dotti non hanno presentato alcuna differenza. 

Questi effetti, come tutti gli altri prodotti da sostanze simili, hanno 
presentato differenze notevolissime secondo gli animali in esperien- 
za: Gli animali , a sangue freddo ed a sangue caldo, provano col 
cloralio un’azione simile a quella provata dall’uomo, tuttavia al prin- 
cipio sembrano il piü spesso esser presi da fenomeni di eccitazio- 
ne. I conigeli ed i gatti sono particolarmente sensibili a quest’azione; 
cadono facilmente nel sonno e nell’anestesia. 

L’idrato di cloralio esercita piü vivamente la sua .azione SOpori- 
fera sui fanciulli, sulle persone deboli ed anemiche; ji bevitori, gl’in- 
dividui presi da delirio aleoolico, i mentecatti, resistono al contrario 
molto di piü; su di essi, per produrre gli stessi effetti dei primi, 
bisognano dosi molto piü considerevoli di sostanza. Specialmente le 
persone nervose ed i pazzi, al prineipio dall’azione dell’ idrato di 
cloralio, in Juogo dell’assopimento presentano fenomeni d’eccitazio- 
nie intellettuale e motrice, che ricordano il primo periodo dell’ eb- 
brezza alcoolica o eloroformica. Vi sono parecchi individui cui dosi 
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enormi d’idrato di eloralio non producono assopimento ; non pro- 
vano che un malessere piü o meno notevole. 

Ecco quali sono, per l’uomo e per taluni animali, le dosi che pro- 
vocano il sonno, e quelle che producono la morte. 


Dosi d’assopimento Dosi mortali 
er. gr. 
Ugnlasa ir euer ge 0,05 u: 0,1 
Polli e piecioni . 0,2 ie, 7 0,5 
Animali , Conieli. ; 1,0—2,0 nn 2,080 
Gatti 1,0-3,0 er 
Cani 50 en 016,0 
FE Dplaneiuliır 2207 2 0,1—1,0 a a 
Ucmini , Adulti. 2,0-3,0 a DE AN) 
( Bevitori 5,0-8,0 10,0 


Si eita tuttavi l’esempio d’una donna, che dopo di aver assorbito 
30 grammi d’idrato di cloralio , pote essere ancora richiamata in 
vita, merce& un enereico trattamento (LUDLOW ed ESHELMANN). Ecco 
quali sono in generale gli effetti prodotti dall’idrato di cioralio, nel- 
l’uomo sano e nell'uomo ammalato. In seguito all’amministrazione 
d’una dose di 3 a5 grammi, sopravviene, al termine di5 a 15 mi- 
nuti, un sentimento di stanchezza, un assopimento irresistibile; l'in- 
dividuo in esperimento si addormenta d’un sonno affatto. simile al 
sonno naturale, che puö durare per cinque ore; la respirazione & 
tranquilla, naturale; i battiti del cuore sono rallentati; questo sonno 
€ placido o turbato da sogni; quando si esercita sull’individuo ad- 
dormito una irritazione dolorosa, o semplicemente di contatto, 0 Si 
grida al suo orecchio, si sveglia per poco tempo con tutta la sua 
conoscenza. Durante questo sonno la pupilla € sempre ristretta, come 
nell’ anestesia cloroformica; l’eceitabilitä riflessa conserva la sua 
intensitä normale. Al risveglio, la pupilla riprende subito il suo stato 
di dilatazione ordinario ; non esistono , in generale, n& cefalalgia, 
ne nausee, ne vomiti, fenomeni che accompagnano generalmente il 
sonno prodotto dal cloroformio o dalla morfina,_ 

Se la dose d’idrato di cloralio € stata di3 a 5 grammi, il sonno 
e pi profondo e dura di piüu, sino a dieci ore; durante questo sonno 
il corpo @ divenuto affatto insensibile, i riflessi sono paralizzati ; 
un’irritazione portata sulla cornea non provoca alcun movimento 
delle palpebre; i muscoli sono rilasciati. 

Se la dose & stata anche piü forte, o se le dosi precedenti sono 
state amministrate adindividui particolarmente sensibili all’azione 
del cloralio, le alterazioni, provate dalle funzioni piü importanti 
dall’organismo, sono tanto considerevoli, che la vita direttamente 
puö essere minacciata; allora si vede la respirazione e la circola- 
zione divenire estremamente deboli e finire per paralizzarsi; la pa- 
ralisi della respirazione cagiona il piü delle volte la morte; in casi 
piüu rari, e una paralisi del cuore (JoLLY); ma questi casi erano 
sempre accompagnati da edema acuto dei polmoni. 


Azione sugli organi e sulle funzioni in parlicolare. — Sislema 
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nervoso.— L’idrato di cloralio influisce da prima sulla sostanza gri- 
gia degli emisferi cerebrali; gli apparecchi nervosi che presiedono 
alla conoscenza subiscono da principio la sua azione, tuttavia sen- 
za paralizzarsi, quando la dose non sia molto forte; quando pero 
la dose passa un certo limite, si paralizzano, e gli uomini o gli ani- 
mali, in questo stato d’anestesia profonda, si mostrano insensibili 
alle eceitazioni e non possono essere svegliati. Dipoi il midollo spi- 
nale & a sua volta atlaccato. Gli apparecchi centrali della respira- 
zione ed i gangli del cuore resistono piü lungo tempo all’ azione 
paralizzante del cloralio. 

Sulle rane, una piccola dose d’idrato di cloralio rende prima i ri- 
flessi piü eccitabili, poi li paralizza,, e se la dose & stata alta, la 
paralisi & primitiva, senza precedente eccitazione; questa paralisi dei 
riflessi & si intensa, che permette di fare cessare 0 rendere impos- 
sibili gli spasmi tetanici della strienina. ( LIEBREICH, RAJEWSKY ); 
naturalmente l’inverso non & possibile cioe a dire la strienina 
non puö far cessare la paralisi dei riflessi, causata dal cloralio. 
Questi fenomeni si manifestano anche in tutti gli animali a sangue 
caldo ; in taluni si @ osservato un fatto abbastanza singolare: nel 
momentoin cui le irritazioni dolorose periferiche non erano sentite, 
non provavano assolutamente alcuna reazione riflessa, essa invece si 
manifestava esattamente sotto l’infiuenza d’una semplice irritazione 
di contatto (HAMMERSTEIN) ; potevasi bruciäre , fare a pezzi questi 
animali, senza che facessero il minimo movimento; ma subito che 
si premeva loro una zampa, per esempio, reagivano muovendosi e 
gridando. 

I nervi periferici, sensibili e motori, non subiscono da parte del 
cloralio aleuna influenza notevole (RAJEwSKI); ma le aflezioni cu- 
tanee che compariscono durante ]’ avvelenamento ceronico causato 
dallidrato di cloralio fanno credere, che i nervi vascolari del sim- 
patico hanno provata una certa modificazione. 

In quanto all’azione del cloralio sui muscoli striati, non & coNO- 
sciuta in modo certo; durante gli avvelenamenti piü intensi, j mu- 
scoli restano eccitabili direttamente o indirettamente. Per dare 
luogo alla rigiditä muscolare , bisogna che I’ idrato di cloralio sia 
stato direttamente iniettato in un’arteria (ZUBER). 

La respirazione, nell’uomo e negli animali, e rallentata durante 
il sonno eloralico; in taluni casi, questo rallentamento & preceduto 
da una leggiera accelerazione. Se la dose amministrata e stata mol- 
to forte, la respirazione diviene irregolare e molto superficiale. La 
morte ordinariamente & determinata dall’arrestarsi della respirazio- 
ne, e questo proviene da paralisi del centro respiratorio; lo pneu- 
mogastrico polmonare sembra non esservi per nulla (RAJEWSKY). 

Circolazione e sangwe. — Quale azione esercita il-cloralio sul- 
]’ attivitä cardiaca? Su questo le opinioni variano molto, il che 
senza dubbio proviene da differenze individuali. Il maggior numero 
degli osservatori ammette che, durante il sonno cloralico, le con- 
trazioni cardiache sono rallentate, o che gli animali si trovino in 
istato normale, 0 che siano stati precedentemente sezionati gli pneu- 
mogastrici, o che con l’atropina si sieno paralizzati i loro apparec- 
chi moderatori cardiaci ; il rallentamento de’ battiti del euore non 
puö dunque essere attribuito ad un’eccitazione delle estreinitä dello 
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pneumogastrico nel cervello o nel cuore, sibbene ad una diminuzione 
dell’eceitabilitä dei gangli motori cardiaeci . La pressione sanguigna 
prova nello stesso tempo un abbassamento considerevole, ed anche 
si vede scendere ad un grado prossimo a zero, non ostante che 
allora le contrazione cardiache sieno ancora abbastanza forti. Le 
eccitazioni periferiche della sensibilitä sono, diminuendo sempre , 
meno sentite dal centro vasomotore e terminano per non esserlo 
alfatto, cioe a dire queste eccitazioni terminano col non determi- 
nare piü aleun movimento d’ascensione nella pressione sanguigna 
(Oyon), il che deve attribuirsi, da una parte, alla paralisi del cen- 
tro motore stesso e dei nervi vascolari periferici, d’altra parte an- 
che a ciö, che durante le eceitazioni della sensibilitä, le inspirazioni 
divengono anche subitamente piü profonde (HEINDENHAIN). Infine 
ripetiamo, che sotto Tinfluenza ‘di dosi molto elevate, puö prodursi 
una sospensione del cuore nelle diastole e la morte esserne la con- 
seguenza. 

Il sangue non presenta alcuna alterazione notevole, quando il 
cloralio € stato assorbito dallo stomaco, anche in dosi eccessive ; 
se, invece, l'idrato di cloralio @ stato iniettato in una vena, i glo- 
buli sanguigni si trovano modificati nella loro forma , I’ emoglobi- 
na esce trovandosi libera e nel siero e nell’urina (RITTER e FELTZ). 
Mischiando direttamente sangue estratto dalla vena con idrato di 
cloralio, DJUBERG ha constatato che i globuli sanguigni si gonfiano, 
impallidiscono, ma non si sciolgono mai, contrariamente all’opinio- 
ne di PORTA. 

La temperatura si abbassa sotto l’influenza del cloralio, nell’ uo- 
mo e negli animali di perfetta sanitä. Se la dose & semplicemente 
assopente,, questo abbassamento della temperatura non passa 0",5 
a 2°C.; ma se & molto pi forte, pericolosa per la vita, questo ab- 
bassamento va sino a 5°C. ed anche l’oltrepassa. Lo stesso abbas- 
samento di temperatura, dicesi, si osserva pure negli animali feb- 
bricitanti. 

A che bisogna attribuirlo ? L’aumento dell’irradiazione del ealo- 
rico forse vi entra in parte (nei conigli, si vedono le orecchie, in 
conseguenza della dilatazione de’ loro vasi, divenire pitı calde del- 
le altre parti del corpo); ma in gran parte vientra al eerto la di- 
minuzione di sviluppo del calorico , conseeutivä all’ abbassamento 
della pressione sanguigna e dalla inattivitä musecolare; infatti que- 
sto abbassamento della temperatura si vede prodursi anche negli 
animali che si tengono caldamente custoditi nell’ ovatta ( HAMMAR- 
STEN). 

Gli organi digestivi non provano in generale nessuna alterazione 
sensibile, anche quando l’idrato di cloralio sia stato amministrato 
a dosi elevate, ammesso perö che sia stato fatto prendere conve- 
nientemente diluito; se, invece, la soluzione era molto concentrata, 


‚ne seguono nausee e vomiti. Vi sono perö alcune persone a cui 
_ avvengono gli stessi fenomeni , anche quando il cloralio sia stato 
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.preso in uno stato conveniente di diluzione. Non & constatato se ji 


_ movimenti degl’intestini sieno rallentati; si & ancora visto nei co- 
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nigli prodursi la diarrea. 
In quanto all’itterizia, qualche volta osservata, non sembra debba 
essere altribuita ad una azione primitiva del cloralio. 
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Urina — Ga s’e detio che si trovava l’ acido urocloralico nel- 
’urina degli individui, che hanno assorbito idrato di cloralio, 
Quest'acido, che riduce il liquore di FEHLINGa fece pensare che !'u- 
rina contenesse zucchero (HOFFMANN), ciö che & stato mostrato 
falso da von MEHRING e MuscuLus. In generale si ammette che la 
quantitä d’orina eliminata diviene piü grande sotto l’influenza del 
cloralio; cosi parecchi osservatori hanno notato uno stato d’ipere- 
«mia dei reni. 

In quanto all’azione dell’idrato di cloralio sugli scambi organici, 
non & stata finora oggetto d’alcuna ricerca (]). 


Avvelenamento cronico pel cloralio 


Si sono viste delle persone prese dall’affezione del cloralio, come 
quelle dell’aleool 0 dell’oppio. In queste persone come in certi pazzi 
sottoposti per molto tempo all’ uso del cloralio, si manifesta una for- 
ma d’avvelenamento, che differisce in molti punti dall’aleoolismo e 
dall’avvelenamento eronico del cloroformio. 

Si puö fin a un certo punto abituarsi al cloralio , ma mai tanto 
facilmente ed a si alto grado dell’alcool. 

Talune persone sono prese da avvelenamento dopo aver fatto uso 
del eloralio per breve tempo ; altre invece posSSono impunemente 
sopportare l’uso quotidiano di dosi moderate di questa sostanza per 
piü di cento giorni (MACLEOD). 

Fra i fenomeni piü notevoli, bisogna citare , dopo i disturbi di- 
sestivi, diverse eruzioni cutanee, eritema , orticaria, esantemi pu- 
stolosi, o petecchie , purpura hoemorrhagica , © edema cutaneo. 


L’ eritema o orticaria appariscono subito ‚.spesso immediatamente _ 


dopo l’ assorbimento del veleno , © in conseguenza d’ingestione di 
bevanda calda (caffe, the) o alcoolica , € scompaiono dopo qualche 
ora (ScHüLE) ; le superficie ammalate presentano frequentemente 
tendenza alla gangrena superficiale. . 

Si osserva spesso infiammazione delle congiuntive e alcune mac- 
chie rosse in fondo all’oechio. (BALFOUR, SCHÜLE). 

Pareechi individui sono stati presi da dispnea intensa, con.an- 
goscia eccessiva, ed hanno talora soccombuto anche all’asfissia; que- 
sti fenomeni spesso si manifestano in seguito ad abuso d’alcool. In- 
fine Puso affatto moderato dell’idrato di cloralio, si dice, ha potu- 
to dar lJuogo a disturbi intellettuali, del gepere di quelli prodotti 
dall’aleool o dal cloroformio: depressione generale; sensi © facoltä 
intellettuali attutite,, paralisi de’ muscoli periferiei,, stato di mara- 
sma e finalmente la morte (KIRKPATRIK, ANSTIE). 

(1) L’idrato di cloralio ha la potenza di coagulare gli albuminoidi sia combi- 
nandosi con essi come vuole Personne, sia agendo semplicemente collo starvi me- 
scolato insieme come vuole Byasson. 

Il Richardson fin dal 1869 avea osservato che il cloralio conserva inalterato il 
sangue per ben due mesi. 

Il cloralio ha un’azione antiputrida ed antisettica ed il Pavesi per il primo ha 





dimostrato che le sostanze azotate e non azotate si mantengono inalterate per mol- 


to tempo in un ambiente cloralico. Il Ciattaglia di Roma, Accettella ed altri ita- 


liani hanno notato questa qualitä del cloralio prima di Dujardin-Beaumetz © di 
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La differenza tra Pazione fisiologica dell’ idrato di cloralio e 
quella del cloroformio non puö dungque essere sconoseiuta, sebbene 
non sia molto notevole. 

L’idrato di eloralio, in dosi relativamente deboli. arreca un sonno 
di parecchie ore, senza che la sensibilitä e l’eccitabilitä riflessa sieno 
state soppresse , e senza che vi sia il piü spesso eccitazione pre- 
cedente; il cloroformio, nella medesima quantitä, provoca una forte 
eceitazione,- senza produrre sonno in generale. 

Solo quando la quantitä di cloralio assorbita & stata considere- 
vole si vede sparire la sensibilitä e l’eceitazione riflessa; ma questi 
effetti hanno sempre una durata piü lunga di quelli dei cloroformio. 
La causa di questa differenza risiede senza dubbio in questo, cioß; 
lidrato di cloralio , acause della sua facile solubilitä , penetra piü 
rapidamente nel torrente eircolatorio, agisce piü in massa sul si- 
stema nervoso, d’onde mancanza di eccitazione ed apparizione ra- 
pida del sonno ; e d’altra parte, essendo molto meno volatile del 
cloroformio, abbandona molto piu tardi l’organismo, e quindi agisce 
piü lungamente. | 

I traltamento dell’avvelenamento aculo del cloralio e lo stesso 
di quello dell’avvelenamento acuto del cloroformio (v. pag. 371). 


‚ Ust terapeulici. - Il cloralio & l’agente soporifero per eccellenza, 
e su questa proprietä sono fondati i suoi usi terapeutici. In quanto 
alle altre proprietä, che gli sono state attribuite, possono essere 
sostituite in modo piü sicuro da altri medicamenti Questa proprietä 
soporifera del cloralio & molto piü grande di quella dell’oppio e dei 
suoi alcaloidi; non & per questo pero che possa fare abbandonare 
loppio, la cui sfera d’azione & molto piü vasta, gli usi piü variati, 
’utilitä piü estesa. I vantaggi, che presenta il cloralio come ipno- 
tico, sembrano i seguenti. Provoca il sonno piü rapidamente della 
morfina, anche amministrata per via sottocutanea; la sua azione & - 
piü certa, piü potente ; e giä numerosi casi hanno provato che il 
cloralio arreca il sonno, lä dove la morfina si € mostrata impotente — 
I fenomeni dispiacevoli, che accompagnano il risveglio del sonno, 
provocato dall’oppio (pesantezza di capo, nausee, vomiti) sono molto 
piü rari nell’uso del cloralio. Il eloralio puö essere per molto tempo 
amministrato alle stesse dosi, senza perdere la-sua attivitä, come 
’oppio, e, ciö che piü importa, sembra non avere l’ineonveniente 
di quest/ultimo di far diminuire l’appetito. turbare la digestione, e 
determinare la costipazione. Il cloralio ha ancora il vantaggio di 
poter essere amministrato senza pericolo ai bambini, e questo van- 
taggio € tanto piü prezioso in quanto che la morfina & pericosa in 
quell’etä, ed il bromuro di potassio & affatto insicuro: si mancava 
nella medicina dei bambini d’un ipnotico sicuro. Finalmente v’e un 
caso, lo stato febbrile, che controindica l’uso della morfina; e le 
osservazioni finora fatte permettono di pensare che questa contro- 
indicazione non esiste pel cloralio (v. piü sotto). Ma affrettiamoci 
a dire, che, dopo varie esperienze, fatte sopratutto da medici alie- 
nisti, il cloralio non & un agente del tutto inoffensivo ; perche il 
Suo uso, prolungato per molto tempo, puö avere conseguenze molto 
funeste. Ecco in proposito la parte fisiologica. Questi inconvenienti 


sono tuttavia molto lontani dal compensare l’alto valore pratico 
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di questo medicamento, amministrato convenientemente. D’altronde 
la morfina presenta sul cloralio un gran vantaggio: non @ solo un 
ipnotico , sibbene anche un sedativo del dolore; provoca jl sonno 
non solo agendo in modo particolare sul cervello, ma ancora cal- 
mando i dolori e la dispnea. Si & detto, & vero, che il cloralio puö 
esercitare , anche esso un’ azione « sedativa », senza perciö proVvo- 
care il sonno, calmare per esempio la dispnea, di cui sono afletti 
i cardiopatici , durante il periodo di asistolla (LEVINSTEIN) ; ma il 
fatto & stato combattuto , e s’e visto che il cloralio, anche arre- 
cando il sonno, resta inattivo nella tosse, nella dispnea, e nelle af- 
fezioni polmonari (JACOBI, WILLIEME ed altri ). Ogni giorno vien 
provato che le iniezioni sottocutanee di morfina calmano le ne- 
vralgie periferiche, senza che l’ammalato si addormenti; non € per 
nulla provata la stessa proprietä nel cloralio. Un dolore calmato 
durante il sonno provocato dalla morfina, € meno vivo e rimane 
per qualche tempo meno vivo dopo il risveglio; si € ben preteso, 
che lo stesso sia pel cloralio, ma nel maggior numero di casi, 
quando il sonno cloralico € passato, i dolori compaiono con la stessa 
intensitä primitiva; parecchi ossservatori aflermano che « nei casi 
di violenti- dolori periferici , sopratutto se hanno un carattere ne- 
vralgico », non si puö dunque fidare nell’effiecacia del cloralio. 

Il eloralio sembra adunque che non calmi i dolori, che col sonno, 
non agendo sui nervi sensibili periferici,, ne moderando la loro ec- 
citabilitä patologicamente soyraeccitata. 

E dunque indicato specialmente in tutti ji casi in cui si tratta di 
combattere linsonnio, qualunque ne siano le cause; aleune contro- 
indicazioni saranno piü sotto notate. Non possiamo qui enumerare 
tutti gli stati in cui l’insonnio puö costituire un sintomo predomi- 
nante, giustificabile con l’uso del eloralio. Non noteremo che i piü 
importanti. Da prima il delirium tremens potatorum. Verun medi- 
camento agisce in questo caso tanto bene come il cloralio; tutte le 
osservazioni al riguardo sono d’accordo. Il sonno a cui dä luogo 
fa cessare l’eccitazione e sparire i pericoli che essa puö produrre; 
la durata dei fenomeni @ anche notevolmente abbreviata. 

Per giungere a questo risultato, bisogna amministrare il cloralio 
in dosi elevate (4 a 8 grammi). 

Il cloralio & anche un medicamento d’alta importanza nella cura 
dell’alienazione mentale; lasua utilitä in questi casi € superjore a 
quella degli oppiacei ed ha la sua sorgente nel sonno che provoca — 
Nel piü gran numero di casi, lo stato dell’ammalato, allo svegliarsı, 
© lo stesso di quello prima del sonno. Si & detto, € vero, che l’uso 
del cloralio, continuato per un certo tempo, puö migliorare lo sta- 
to generale dell’alienato; ma nulla prova che il processo morboso 
stesso abbia provato direttamente da parte sua un’influenza favo- 
revole ; & possibile tuttavia che il sonno placido arrecato dal clo- 
ralio abbia contribuito in parecchi casi al regresso della malattia. 
Fra le diverse forme dell’ alienazione mentale, € naturalmente la 
mania quella che & stata piü spesso trattata col cloralio; gli efletti 


ipnotieci sembrano prodursi bene o che si tratti di mania acuta, © 


di accessi di delirio furioso sopravveniente nel corso daltre psicopa- 
tie. Secondo il maggior numero d’ esperienze, il cloralio in questi 
casi deve essere amministrato in forti dosi, poich& si ritiene che in 
piccole dosi aumenti ]' eceitazione invece di diminuirla. 


en 
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I fatti finora noti sembrano dimostrare che il cloralio agisce in 
un modo speciale favorevole nella mania puerperale acuta, si ci- 
tano tuttavia dei casi sfavorevoli — La sua utilitä € meno notevole 
ne’ malinconici durante il periodo d’eccitaziene. Crediamo ancora 
che il suo uso per lungo tempo continuato, negli alienati, puö a- 
vere conseguenze deplorevoli, ed inoltre e da notare, che talora 
sotto la sua influenza , |’ eccitazione psichica puö insomma accre- 
scersi, malgrado la rapida produzione degli effetti ipnotici.— Circa 
la sua utilit\X nel mal di mare, nell’idrofobia, s’e lungi ancora dallo 
stabilirla. Puö impiegarsi il cloralio nel delirio febbrile ed in ge- 
nerale nei febbricitanti? Dovremmo augurarci che numerose osser- 
vazioni venissero definitivamente a risolvere la questione. I. Rus- 
sSEL non solo ha visto il cloralio provocare il sonno in taluni casi 
di delirio nei tifosi, ma ha constatato ancora che l'intelligenza era 
allo svegliarsi notevolmente piü chiara. — L’uso della morfina fa te- 
mere in questi casi un aumento di febhbre ; col cloralio il pericolo 
sparisce, ma secondo le osservazioni di RussEL il cloralio puö e- 
sercitare un’influenza dannosa sull’attivitä cardiaca, rendere il polso 
piecolo, facile a deprimersi ed anche irregolare — Le osservazioni 
su questo fatto sono ancora molto rare per pronunzlare un giudizio; 
solo quando il cloralio sara stato sottomesso ad un esperimento 
cosi esteso come quello della morfina, si poträ decidere la sua uti- 
litä nei febbricitanti e formulare le precise indicazioni.— In quanto 
al suo uso nel tifo, ricordiamo anche che LIEBREICH ha constatato 
che piccole dosi (gr. 1,5) erano in generale suflicienti per arrecare 
il sonno; la nostra esperienza ci permette di confermare questo da- 
to di LIEBREICH; noi abbiamo visto 1 grammo d’idrato di cloralio 
arrecare prontamente il sonno nei tifosi molto sovraeccitati, quando 
la morfina era rimasta impotente a produrre questo risultato. Nei 
gottosi l’azione del cloralio, secondo le rare osservazioni che pos- 
sediamo, sembrava essere dannosa 0 nulla, se il suo uso non & stato 
preceduto da quello d'un composto alcalino; senza di ciö, dice LiE- 
BREICH, la quantitä d’alcali nel sangue & insufliciente perche il clo- 
ralio, sdoppiandosi, dia il cloroformio. 

Nell’affezioni spasmodiche il cloralio , secondo parecchie osser- 
vazioni puö avere una certa utilita -— Parecchi casi di lelano sono 
terminati colla morte, malgrado l’uso del cloralio; ma ve ne sono 
altri e piü gravi, in cui l’uso esclusivo del cloralio ha condotto 
alla guarigione - Deve essere amministrato nelle dosi di2a 5 grammi 
parecchie volte al giorno — Quali sono i casi che indicano special- 
mente il suo uso? Vi sono talune specie di tetano che siano me- 
glio d’altre curate col cloralio? Queste quistioni sono insolubil nello 
stato attuale della scienza. — Nella cura della corea € incontesta- 
bile che il cloralio offre dei vantaggi; si citano casi che avendo 
resistito alle medicazioni piüu variate,, sono stati rapidamente gua- 
riti sotto linfluenza del cloralio; in altri casi questo medicamento 
s’e mostrato affatto impotente (STEINER) (1). 


(1) Dagli esperimenti fatti nell'Ospedale degli Incurabili dal Prof. Semmola fin 
dal 1870 risulta che |’ idrato di cloralio & capace di far cessare i movimenti co- 
. reici per il profondo sonno che produce; appena gli infermi destansi, i movimenti 
coreici ricompaiono, 

Il medesimo ha osservato che il cloralio perde buona parte della sua virtü ipno- 
tica in certi stati anormali dell’ organismo (febbre. ec.). 


NOTHNAGEL € ROSSBACH — Mat. ned. 49 
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Non si puö aflermare se sia eflicace nella perlosse; ma puö dirsi 
che nell’asma puramente nervoso produce buoni risultati; le con- 
dizioni particolari, che indicano il suo uso, sembrano sieno le stesse 
di quelle che esamineremo in proposito della morfina. Tuttavia si 
dara sempre la preferenza a questo ultimo medicamento quando si 
tratterä di combattere una semplice eccitazione della tosse, — In 
quanto all’utilitä del cloralio nell’epilessia non &@ permesso contarvi. 
Parecchie osservazioni parlano in favore del suo uso nell’eclampsia 
delle parlorienti. LIEBREICH gli attribuisce in questi casi una dop- 
pia influenza: da prima, dice lui, rilascia il sistema muscolare ed 
arreca il sonno; secondariamente, l’acido cloridrico, risultante dalla 
decomposizione del cloroformio prodotto dallo sdoppiamento del 
cloralio, agisce sulla causa stessa degli accessi eclamptici (]’ aceu- 
mulazione nel sangue di carbonato di ammoniaca, secondo la teoria 
di FRERICHS). Quest'ultima azione €, non vale dirlo, affatto ipotetica. 
Nella cura delle nevralgie il cloralio & molto inferiore alla mor- 
fina. In quanto al suo uso nei parti ed in aliri stati, le osservazioni 
sono ancora molto rare ed i risultati ottenuti troppo contradittori, 
per permetterci di dare un giudizio (1). 

Fra le controindicazioni delluso del cloralio, citiamo dapprima 
i processi ulcerativi ed in generale le alterazioni infiammatorie della 
mucosa digestiva, sopratutto di quella dello stomaco. Sembra an- 
cora dover contare fra le controindicazioni la gotta e l’isterismo , 
iu cui il cloralio provoca spesso eccitazione , invece di calmare. — 
Non si deve adoperare il cloralio che con molta prudenza nelle ma- 
lattie del cuore e del tifo; nondimeno, secondo LIEBREICH, Si 
deve essere molto circospetti nell’ uso di dosi alte. Infine secondo 
le comunicazioni di WERNICH e quelle di ARNDT il cloralio non dovrä 
essere amministrato che con prudenza nei casi d’itterizia, anche 
nellitterizia catarrale semplice. Abbiamo giä sopra parlato de’ danni 
che presenta l’uso {roppo prolungato del cloralio negli alienati. 


Dosı. — L’idrato di cloralio puö essere amministrato per bocea, per 
clistere o per via sottocutanea. La dose media per l’amministrazione per 
bocea & di 2 grammi a 3 grammi, meglio in una miucilagine di salep 
o di gomma arabica, e come correttivo, sciroppo di corteceia d’arancio, 
sciroppo di lampone, ece. (da prendersi in una volta). Coi bevitori e gli 
alienati si aumenteranno le dosi (da 5 a 8 grammi). 

Per clistere le stesse dosi.— L’uso del cloralio per via sottocutanea & 
meno razionale; non vi si ricorre che in caso di necessitä; si & obbli- 
gati a fare parecchie iniezioni per produrre il sonno e queste iniezioni 
danno spesso luogo ad ascessi; 5 grammi su 10 d’acqua, colla quale si 
fanno da 1 a 4 iniezioni. — Taluni medieci francesi hanno recentemente 
consigliato di fare queste iniezioni direttamente in una veha; questo modo 
d’amministrazione ha cagionato aleuni casi di morte, enon sembra debba 


(1) Ciattaglia ed Accettella e piü tardi Dujardin-Beaumetz e Martineau hanno 
usato l’idrato di eloralio esternamente nella cura delle ulcere sempliei e sifiliti- 
che e nei seni fistolosi mettendo a profitto la sua virtü antisettica ed anestesica 
locale e leggermente caustica. Il Porta lo ha adoperato. nella,cura dell’ idrocele, 
in sostituzione della tintura di iodo, per provocare le aderenze. Il Dujardin-Beau- 
metz lo ha usato nella tigna ed in molte dermatosi, Ciattaglia e Gamberini lo hanno 
trovato utile nella biennorragia, Te u 
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seneralizzarsi.— Si & anche impiegato il eloralio esternamente , in vista 


di trarre utile dalle sue proprietä irritanti ed antisettiche ma non pre- 
senta, sotto questo rapporto, alcun vantaggio sulle altre preparazioni gia 
provate. 


Nitrito d’amile.—I nitrito d’amile o etere amilico nitroso , C>H'!%.O.NO 
(v. pag. 324), che non bisogna eonfondere con l’etere amilico nitrico, le 
cui proprietä sono molto differenti, € un liquido oleoso, da prima inco- 
lore , poi verde giallastro , molto volatile , di odore e sapore di frutto 
non dispiacevole — Grado d’ebollizione: 96°. Bisogna essere accorti che 
quello che s’impiega in terapia sia perfettamente puro e non contenga 
acido cianidrico. 


Azione fisiologica.—Le ricerche di GUTHRIE, GAMGEE , LANDER- 
BRUNTON , WooD, EULENBURG’e GUTTMANN , PICK, SCHRAMM , 
FILEHNE , MAYER € FRIEDRICH ed altri hanno mostrato che il ni- 
trito d’amile, possedendo proprieta inebbrianti ed anestetiche, ma- 
nifestava tuttavia i suoi effetti piu notevoli sul sistema vascolare ; 
questi effetti si mostrano sopratutto chiaramente quando il nitrito 
d’amile @ amministato in inalazioni. Sono molto meno notevoli 
o quasi nulli (OTTO , AMEZ- DRozZ) quando € amministrato per via 
sottocutznea. 

Effetti prodotli sugli organi circolalorii. —Quando si sottopone 
un individuo alle inalazioni di nitrito d’amile (5 gocce) si constata 


- che in meno di 10 minuti il viso € coverto d’un rossore intenso , 


che si diffonde rapidamente al collo ; sul petto appariscono delle 
macchie rosse, irregolari, che s’ingrandiscono a poco a poco, e fini- 
scono per confondersi e formare un rossore diffuso , che dal lato 
«dritto scende sino al limite inferiore del fegato , e dal sinistro 
sino alla regione dello stomaco; di lä questo arrossimento scende, 
indebolendosi progressivamente, da ogni parte dell’addome, nel men- 
tre intorno all’ombelico s’arresta; a livello della regione inguinale, 
liperemia € vaga, ma presenta macchie molto visibili, e nelle mem- 
bra inferiori € nulla o quasi nulla ( Pıck ) ; in parecchi individui, 
non ha una si grande estensione, si limita alla faccia, al collo ed 
alla parte superiore del petto (FILEHNE) Non i Soli vasi cutanei si 
dilatano; anche ji vasi degli organi interni, come la pia madre, pro- 
vano questa dilatazione e raggiungono un diametro doppio ed anche 
triplo del diametro normale ( SCHÜLLRR , SCHRAMM ). Nello stesso 
tempo, fatto notevole, i vasi dei polmoni, e quelli della retina, 
rimangono senza dilatarsi. FILEHNE osservava a traverso un’ aper- 
tura fatta nel torace i polmoni d’un coniglio sottoposto alle inala- 
zioni di nitrito damile, e constatava che i vasi polmonari non era- 
no per nulla dilatati, mentre quelli dell’ orecchio, per esempio, 10 
erano di molto; donde si conchiude che questa dilatazione vascolare 
deve avere un’ origine centrale. 

Pıck , invece, propone la spiegazione seguente: un organo di- 
viene piü ricco di sangue in seguito a dilatazione delle sue arterie; 


-ora il nitrito d’amile, giunto per inalazione nei capillari polmonari, 


passa immediatamente al cuore attraverso le vene polmonari ; di 
lä penetra nelle arterie della grande circolazione, e questo & !’ul- 
timo punto in cui giunge , estremamente diluito,, nelle arterie del 
polmone,, od anche prima di giungervi € affatto consumato; da 
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ciö risulta che queste arterie non subiscono da parte sua alcuna moli- 
ficazione 0 non sono modificate che in molto minor grado delle al- 
ire arterie.— In quanto ai vasi dell’occhio, se non provano alcuna 
dilatazione, ciö puö ben dipendere dalla disposizione fisiologica del- 
l'occhio, secondo la quale il sangue vi & sottoposto ad una tensione 
che resta invariabile fra le variazioni di tensione piüu notevoli nel 
distretto vascolare circonvieino (LUDWIG). 

Quando si & sottoposto a questa dilatazione vascolare provocata 
dal nitrito d’amile , si sentono le pulsazioni delle carotidi ed una 
viva irradiazione di calore alla faccia. 

Questa dilatazione d’un gran numero d’arterie periferiche deve 
naturalmente avere per conseguenza un abhassamento della pressio- 
ne-sanguiena; infatti ciö accade, e questo abbassamento di pressione 
& tanto piüu notevole, per quanto le inalazioni di nitrito d’amile 
sono state piü prolungate , in media 50 millimetri. Il meccanismo 
di questo abbassamento di pressione & ancora oggetto di contesta- 
zioni. LAUDER e@ BRUNTON, l’attribuiscono ad un’azione periferica del 
nitrito d’amile sulle pareti vascolari stesse; BERNHEIM e FILHENE in- 
vece ad un’azione sul centro vasomotore. MAYER € FRIEDRICH de- 
ducono dalle loro ricerche le conclusioni seguenti: 1° L’ abbassa- 
mento della pressione sanguigna, provocato dal nitrito d’amile, non 
puö essere considerato come un fenomeno riflesso. Infatti, si pro- 
duce anche allora quando i nervi vaghi e depressori, vale a dire 
i conduttori ‚principali della dilatazione vascolare riflessa, sono stati 
sezionati; si manifesta anche quando il nitrito d’amile & stato in- 
iettato direttamente nel torrente circolatorio; finalmente anche al- 
lora quando, per la compressione continua di tutte le arterie cere- 
brali, il cervello & stato reso interamente incapace di funzjonare , 
e quando tuttii fenomeni di reazione che dipendono da queste fun- 
zioni sono stati totalmente soppressi; 2° la causa della dilatazione 
vascolare risiede in un’azione diretta esercitata dal sangue carico 
di nitrito d’amile sugli elementi contrattili delle pareti vascolari; 
’azione del nitrito d’amile & dunque essenzialmente periferica; dopo 
la sezione della midolla cervicale, i vasi si dilatano ancora dippiü 
(BRUNTON ]’ aveva giä notato), come pure dopo !’ escisione completa 
del cervello; perö, come BERNHEIM l’ha fatto osservare pel primo, i 
nervi vasomotori non sono affatto colpiti da una paralisi completa; 
la loro eccitabilitä & solamente diminuita, di guisa che, per ecci- 
tarli, bisogna usare irritazioni piü forti di prima. Per sostenere la 
sua opinione sull’ origine Centrale della dilatazione vascolare, FI- 
LHENE, oltre alle sue esperienze dirette, fa anche valere le consi- 
derazioni seguenti: « Il rossore prodotto dal nitrito d’amile si esten- 
de-egli dice—sugli stessi punti della superficie cutanea che ordi- 
nariamente sono invasi dal rossore risultante dal sentimento della 
vergogna; pare adunque che il fenomeno abbia nei due casi la stessa 
origine, e si puö ammettere che il meccanismo nervoso centrale, 
che presiede all’innervazione dei vasi della faccia, ecc., e la cui at- 
tivitä & sospesa dalle emozioni piü leggiere, prova anche da parte del 
nitrito d’amile un’ azione dello stesso genere, sia diretta, sia indi- 
Yetta, e determina cosi la dilatazione vascolare osservata ». Ma le 
esperienze dirette non parlano in favore di questo modo di vedere, 
quelle almeno in cui il nitrito d’ amile & stato adoperato in pic- 
cole dosi. 
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Sotto l’influenza del nitrito d’amile, inalato anche in quantitä ec- 
cessivamente debole, la frequenza dei battiti del cuore aumenta con- 
siderevolmente nell’ uomo e negli animali a sangue caldo, ma non 
negli animali a sangue freddo ; spesso diventa anche doppia della 
frequenza normale. Quest'acceleramento delle contrazioni cardiache 
provviene, non da un eceitamento dei nervi acceleratori cardiaci, 
sibbene da un indebolimento, e da ultimo da una paralisi del cen- 
tro pneumogastrico moderatore nel cervello, di tal che questo cen- 
{ro non puö piü essere eccitato n& in modo riflesso ne sotto 1’ in- 
fluenza della dispnea, altrimenti detto dell’acido carbonico; ma per- 
che il nitrito d’ amile paralizzi cosi completamente questo centro, 
bisogna che sia amministrato in dosi considerevoli. Il tronco dello 
pneumogastrico resta invece sempre sensibile a forti irritazioni 
elettriche, malgrado l’uso di dosi molto forti di nitrito d’amile (FI- 
LHENE, MAYER). 

Sotto Tinfluenza di dosi moderate di nitrito d’amile, pare che l’e- 
nergia delle contrazioni cardiache non subisca nessuna alterazione, 
anche quando la pressione sanguigna € fortemente abbassata; donde 
segue che questo abbassamento della pressione sanguigna non deve 
essere attribuito ad un indebolimento del lavoro del cuore. Sola- 
mente quando il nitrito d’amile & inalato in quantitä considerevo- 
le, o & iniettato direttamente nel torrente circolatorio , Si osserva 
un rallentamento ed in ultimo una paralisi delle contrazioni car- 
diache. ee 

Influenza sulla respirazione. — Nelle esperienze fatte sopra se 
stesso, Pick non ha mai veduto il nitrito d’amile modificare la fre- 
quenza dei movimenti respiratorii; gli @€ sembrato che sotto la sua 
influenza la respirazione si facesse piü facilmente. La capacitä vi- 
tale dei polmoni non era affatto modificata. 

Nelle loro esperienze sopra animali, MAYER e FRIEDRICH hanno 
osservato che sotto l’influenza del nitrito d’amile i movimenti re- 
spiratorii si acceleravano molto e diventavano piü profondi; se la dose 
era stata forte, ji movimenti respiratorii finivano per rallentar- 
si, diventavano molto superficiali, ma continuayano ad essere re- 
golari. 

L’acceleramento respiratorio del principio si produceva anche dopo 
la sezione dei due pneumogastrici; esso dunque non ® il risultato di 
un’azione riflessa che va dalle estremitä pulmonari degli pneumo- 
gastrici al centro respiratorio, sibbene di un eccitamento diretto di 
quest’ ultimo, allo stesso modo che il rallentamento respiratorio € 
il risultato di una diminuzione dell’ eceitabilita di questo centro; 
esso € indipendente dalla modificazione della circolazione sanguigna 
nel cervello. 

Nell’ azione del nitrito d’ amile sulla eörcolazione e sulla respi- 
razione, si possono dunque distinguere due periodi: un primo pe- 
riodo che succede all’ azione di piccole dosi e durante il quale la 
pressione sanguigna & considerevolmente abbassata, le contrazioni 
cardiache e i movimenti respiratorii accelerati; un secondo periodo 
nel quale la pressione sanguigna, nonch£& l’attivitä cardiaca e la re- 
spirazione, sono fortemente abbassate e rallentate, ma senza che vi 
sia irregolaritä. . 

Nei casi in cui il nitrito d’ amile € inalato dal naso, invece di 
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esserlo .dalla bocca, il naso essendo chiuso, oppure dalla trachea, 
in animali tracheotomizzati, in questi casi, dico, l’irritazione delle 
espansioni del trigemino nella mucosa nasale determina, per azione 
riflessa, nel principio delle inalazioni e solo in modo affatto passag- 
siero, un’elevazione della pressione sanguiena, un rallentamento del 
polso e della respirazione ; poi si vedono comparire i due periodi 
di cui abbiamo parlato piü sopra. 

La temperaltura della pelle, specialmente della pelle, del volto e 
della porzione superiore del corpo, si eleva, mentre la tempera- 
tura generale interna si abbassa (WooD, Pıck, AMEZ-DROZ, LA- 
DENDORF). 

Cervello, midolla spinale ed organi dei sensi. — Secondo PIck, 
sotto l’influenza di piccole quantitä di>nitrito d’amile, si sente, fin 
dalle prime inalazioni, una pesantezza di testa, senza perdita di co- 
noscenza; la sensazione che si prova puö essere paragonata ad una 
specie di ebbrezza, molto leggiera e rapidamente passeggiera; l’an- 
datura diviene vacillante , incerta, come se tutti i muscoli fossero 
in uno stato di rilasciamento. Le pupille sono dilatate; se si fissa, 
sopra un muro bene illuminato, un punto determinato, questo punto 
presenta al suo contorno una colorazione gialla; questo cerchio 
giallo & esso stesso circondato da un’aureola azzurro-violetta, e sui 
margini si vedono linee serpeggianti. L’acceleramento ed il rinforzo 
delle contrazioni cardiache, i forti battiti delle arterie del cuore, 
fanno nascere un sentimento molto penoso d’ inquietudine e d’an- 
goscia; nello stesso tempo non si prova cefalalgia. Tutti questi fe- 
nomeni a poco a poco svaniscono, e non lasciano dietro di se niente 
di funesto. VEYRIERES, prolungando per piü tempo sopra se stesso 
le inalazioni di nitrito d’amile, ha finito per provare vertigini, stu- 
pore, che hanno durato otto minuti, ed una cefalalgia, che ha per- 
sistito due ore; il soggiorno in un’atmosfera contenente nitrito d’a- 
mile ha prodotto i fenomeni seguenti: pesantezza di testa, inettitu- 
dine al lavoro, nausee, debolezza e raffreddamento degli arti, men- 
tre il tronco invece era caldo; sudori profusi, sonno inquieto nella 
notte seguente. 

Sinora non si & avuto l’occasione di osservare nell’uomo fenomeni 
tossici piü gravi, accidenti convulsivi. Negli animali, se si conti- 
nuano le inalazioni per alcuni secondi solamente dopo la caduta 
della pressione sanguigna, si manifestano inquietudine , tremiti, e 
se la quantitä assorbita @ stata maggiore, convulsioni tetaniche, 
spesso tanto violente quanto quelle provocate dalla strienina; ma 
esse non risultano come queste ultime da un eccitamento della mi- 
dolla spinale; dipendono da un eccitamento di certe parti del cer- 
vello; la midolla spinale non v’entra per nulla, e neppure i disturbi 
circolatorii. Se la dose assorbita e stata piecola, queste convulsioni 
durano poco tempo ; la loro durata e la loro intensitä sono tanto 
maggiori quanto piü forte @ stata la dose; sela dose e© stata altis- 
sima, i centri cerehrali colpiti cadono in una specie di stato para- 
litico il quale si manifesta sopratutto per la mancanza degli spasmi 
d’asfissia (MAYER e FRIEDRICH). 

Secondo Woonp, la conoscenza e la sensibilitä restano conservate 
sino alla fine; secondo EULENBURG e GUTTMANN invece la sensibi- 
litä si perde a poco a poco nello spazio di una mezz’ora. 


en 
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I nervi periferiei e i muscolö non subiscono nessuna modifica- 
zione, neppure negli avvelenamenti piü intensi: ma il contatto di- 
retto del veleno li paralizza, 

Escrezioni. — L’escrezione orinaria diventa piüu abbondante sotto 
linfluenza del nitrito d’amile, e se la dose-assorbita non & stata 
troppo debole, si trova zucchero nell’orina (sino a 2 per 100); la 
quantitä di zucchero € piü abbondante poco tempo dopo le inala- 
zioni, poi diminuisce rapidamente; spesso perö non se ne trova du- 
rante 24 ore (HOFFMANN); non se ne & potuto constatare la presenza 
nel sangue. EULENBURG e@ GUTTMANN attribuiscono questa eliminazio- 
ne di zucchero alla dilatazione dei vasi del fegato. 

E ancora impossibile dare una teoria dell’azione del nitrito d’a- 
mile; parecchi fenomeni, come lo stato dispnoico e le convulsioni, 
potrebbero far credere ad un impoverimento del sangue in ossigeno, 
ma ji fenomeni che avvengono nella circolazione contraddicono que- 
sto modo di vedere. Il sangue stesso, malgrado l’uso di forti dosi, 
conserva il suo colore rosso chiaro, enon diventa bruno che sotto 
Yinfluenza di dosi mortali, Secondo JOLYET @ REGNARD, il consumo 
dall’ossigeno prova sotto l’infuenza delle inalazioni dl nitrito d’a- 
mile una diminuzione piü sensibıle della produzione dell’acido car- 
bonico; la capacitä del sangue per l’ossigeno diverrebbe sino ad un 
quarto minore del normale, per effetto di una modificazione dell’e- 
moglobina. 


Uso terapeulico — Una sostanza le cui proprietä fisiologiche so- 
no cosi chiaramente caratterizzate si presta facilmente ad indica- 
zioni terapeutiche a priori. Perciö non si & mancato di formulare 
 queste indicazioni, e gli stati morbosi che si & cercato di combat- 
tere col nitrito d’amile sono, prima di tutto, quelli di cui sie cre- 
duto di dover attribuire la causa ad uno spasmo delle arterie del 
cervello. . 

Cosi il nitrito d’amile & stato usato in quella forma d’ emicrania 
la quale, secondo i suoi sintomi , & stata compresa sotto il nome 
di emicrania simpalico-lonica,; certamente non ha mai guarito la 
malattia, ma pare che abbia esercitato un’azione favorevole sui sin- 
tomi, che abbia interrotto gli accessi. Parecchi osservatori hanno 
anche ammesso che il nitrito d’ amile poteva sopprimere i veri 
accessi di epilessia, nonche gli accessi puerperali epilettiformi (e- 
clamptici), sempre che l’esistenza di un’aura renda possibile l’uso del 
medicamento; altri osservatori non hanno potuto confermare questo 
modo di vedere. Questa discordanza di opinioni Si Spiega, se Si Ti- 
flette che il meccanismo- dell’ accesso epilettico non &@ sempre lo 
stesso. Secondo noi le inalazioni di nitrito d’amile non debbono usarsi 
che nei casi in cui l’epilettico diventa pallido nel principio dell’ac- 
cesso, nei casi in cui i fenomeni dipendono da uno spasmo dei vasi 
cerebrali; se ne far&ä a meno invece quando la faccia presenta sin 
da prineipio un aspetto cianotico. Che effetto producono queste ina- 
lazioni quando nel principio dell’accesso il colorito del viso non pre- 
senta nessun cangiamento ? Ce lo dirä l’esperienza. E inutile dire 
che qui non si tratta di guarire l’epilessia, e neppure di rendere 
gli accessi meno frequenti; tutta l’azione del nitrito d’amile si ]i- 
mita nei casi favorevoli a rrompere l'attacco incipiente, 
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I nitrito d’amile € stato molto raccomandato contro gli accessi 
di angina pectoris. 

Dalle osservazioni note sinora risulta che nell’angina pectoris pu- 
ra le inalazioni di nitrito d’amile possono far scomparire, in pochi 
secondi , lo stato di angoscia mortale ei dolori violenti che accom- 
pagnano gli accessi (BRUNTON, SMITH ed altri). Dicesi che lo stes- 
so efletto favorevole si produca negli accessi pseudosternalgici, che 
si manifestano talvolta nei casi di alterazioni valvolari; ma qui l’ab- 
bassamento della pressione sanguigna risultante dall’azione del ni- 
trito d’amile, deve obbligarci ad essere prudenti. — La sua utilitä 
negli accessi d’ asma non € ancora stabilita con osservazioni po- 
sitive (]). 


Dosı. — Nitrito d’ amile, solamente in inalazioni; 2 a 5 goece sopra un 
pezzo di stoffa o carta sugante. | 


CAPITOLO VL. 


Composti eianiei 


Col nome di cianogeno, di ciano, siindica un composto risultan- 
te dalla combinazione degli elementi carbonio ed azoto, CN—Ci; i 
metodi di preparazione dei composti cianici, per decomposizione 
reciproca dei derivati carbonati e dei composti azotati, sono oltre- 
modo numerosi. La mageior parte dei composti cianici sono veleni 
violenti che agiscono come l’acido cianidrico, HCN; altri non sono 
per nulla tossici o lo sono in grado debolissimo; ve ne sono molti 
le cui proprietä fisiologiche non sono state ancora studiate. 

L’azioge del gas cianogeno, C?N?, € simile, in principio, a quella 
dell’ossido di carbonio (RAY, LANCESTER); SsecondoO LASCHKEWITSCH, 
somiglia a quella dell’acido cianidrico. | 

La mageior parte dei cianuri metallici agiscono come l’acido cia- 
nidrico; tali sono i cianuri di potassio, d’ammonio, di magnesio , 
di calecio, di mercurio, di pivmbo, di zinco, di rame, ecc (PELIKAN). 

Sono privi di proprietä tossiche i cianuri metallici i quali, trat- 
tati a freddo con gli acidi diluiti, nom lasciano sviluppare acido 
cianidrico; tali sono i cjanuri e sesquicianuri di ferro , di platino, 
nonche& i composti risultanti dalla loro combinazione con altri me- 
talli , per esempio ferro e ferri-cianuri di potassio , jl cianuro di 
magnesio e di platino, il cianuro di platino e di potassio, ecc. (EM- 
MERT, SCHUBARTH,. PELIKAN). 


Te 


(1) L’ Hunt ed il Talford Iones hanno trovato utile il nitrito d’ amile nelle 
sincopi. Er \ = 

Il Bourneville lo ha sperimentato di qualche utilitä nellisterismo e nell’istero- 
epilessia. j v* 

Si & usato nella tosse convulsiva, nello spasmo glottico, nelle cardialgie, nella 


colica saturnina con dubbio risultato. E" Rn 
Osgaad ha osservato che il nitrito d’ ipa completamente o mitiga di 
molto il freddo nelle febbri malariche, 
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PELIKAN ammette che, fra gli 'alchil-cianuri, gli uni ( ciano- 
etile , ecianoamile) agiscono come l’acido cianidrico, gli altri, (cia- 
nometile, cianobutile) non hanno nessuna azione tossica; ma que- 
sto dato avrebbe bisogeno di conferma ; © probabile che i primi, 
quelli trovati tossici nelle esperienze di PELIKAN, non erano puri, 
contenevano acido cianidrico libero. Nelle nostre esperienze, fatte 
con cianoetile perfettamente puro, abbiamo trovato che 5 erammi 
di questo composto, introdotti nello stomaco d’un cane, non pro- 
dueevano nessun fenomeno tossico che ricordase quelli delllavvele- 
namento eon l’acido cianidrico; si vedevano solamente comparire i 
sintomi di una violenta gastroenterite (vomiti , diarrea), alla quale 
’’animale non soccombeva che dopo 36 ore. Conigli, sotto la pelle 
dei quali iniettavamo 2 a3 grammi di questa sostanza, non presen- 
tavano assolutamente niente d’ anormale, conservavano la loro sa- 
lute abituale. Questi risultati sono di accordo con le considerazioni 
comunicate da HERMANN. 

Dal punto di vista farmacologieo. l’acido cianidrico e il solo di 
questi composti che presenti interesse. 


AcıDo CIANIDRICO. — L’aeido eianidrico, HCN, si ottiene nello stato 
puro con la distillazione dei cianuri metalliei con un forte acido. Prende 
anche ‘origine quando si stiacciano, con l’acqua, e si abbandonano ad una 
temperatura medis, le foglie e i nocciuoli di varie amigdalee e pomacee, 
speeialmente le mandorle amare e le foglie di lauro ceraso ; l’ amigda- 
lina, CH27NO!!, sostanza eristallina, amara, che esiste in questi pro- 
dotti vegetali, si decompone ‚in presenza dell’acqua e sotto linfluenza 
dell’emulsina, sostanza albuminosa , esistente insieme ad essa e funzio- 
nante da fermento, in acido ceianidrieo, zucchero ed essenza di mandorle 
amare. 
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(amicd.) (acqua) (ac. cian.) (zuuchero) (ess. di mand. am.) 


L’amigdalina e l’emulsina, prese separatamente sono inoffensive ; ma 
se invece s’introducono contemporaneamente nel corpo, o che s’iniettino 
nel sangue o che si mastichino mandorle amare, ece , allora queste due 
sostanze reagiscono l’una sull’altra, in-presenza dell’acqua, producono uno 
sviluppo d’acido cianidrico e possono produrre accidenti mortali (1).. 

L’aeido eianidrico & un liquido incolore, mobile, che si congela a —15°C. 
e bolle a +20° C., si evapora dunque rapidamente alla temperatura or- 
dinaria, assorbendo fortemente il calore. Il suo odore & quello dell’ es- . 
senza di mandorle amare, Le sue proprietä acıde sono pochissimo accen- 
tuate; arrossice appena la carta azzurra di tornasole. ; 

L’aeido cianidrieco non si conserva per lungo tempo; si decompone 
prestissimo, dando luogo alla formazione di sali d’ammonio; ma questa 
decomposizione pud essero ritardata dall’aggiunta di aleune gocce diun, 
forte acido o con una forte diluzione nell’acqua. | 

I preparati di acido cianidrico presentemente oflieinali, l’aequa di man- 


(1) Gli sperimenti di Kölliker e di Mü.ler (Verhandlung der physikal-med. Ge- 
sellschaft zu Würzburg ) fatti sui conigli hanno dimostrato con molta probabilitä 
che oltre all’ emulsina , altre ‚generate nel corpo umano possono scom- 
porre |’ amigdalina e produr enosissimo acido cianidrico. 


NOTHNAGEL @ ROSSBACH. — Mat. med. 50 
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dorle amare e di lauro ceraso, debbon) contenere solamente 0,1 per 10) 
d’acido cianidrico. 


Azione fisiologica. — L'acido eianidrico & il piü violento di tutti 
i veleni specialmente per gli animali a sangue caldo‘; basta I’ ina- 
lazione di quantitä affatto imponderabili di questa sostanza per 
far morire piccoli animali ; quando si fa respirare a piecoli uc- 
celli, a piccole cavie, e ad altri animali un poco di acido ciani- 
drico, in meno di un secondo si manifestano fenomeni tossici , @ 
15 secondi dopo l'animale € morto; aleuni decimilligrammi di ani- 
dride cianidrica bastano per uccidere oche e gufi in un minuto. 
Grm. 0, 06 d’acido cianidrico anidro, vale a dire una goccia, ba- 
stano per uccidere un uomo adulto (PREYER, HUSEMANN). Gli ani- 
mali a sangue freddo (rane, pesci) soccombono piü lentamente de- 
gli animali a sangue caldo. Non € vero che i ricci sieno insensi- 
bili all’azione dell’acido cianidrico (PREYER). 

La penelrazione dell’ acido cianidrico nell’ organismo ayviene 
con grandissima rapiditä; questo veleno volatile si assorbe piü len-- 
tamente dalla pelle intatta, e questo assorbimento si verifica cer- 
tamente , comme abbiamo potuto convincercene con le nostre espe- 
rienze (l'; l’assorbimento avviene molto piü rapidamente quando il 
veleno & iniettato sotto la pelle o applicato sopra una mucosa qua- 
lunque; da ultimo, avviene rapidissimamente, in pochi secondi, pei 
capillari del polmone , per inalazione o per iniezione diretta nel 
sangue. Un tempo si credeva che l’acido cianidrico producesse una 
azione istantanea, fulminante, dal che si credeva di poter conchiu- 
dere che esso uccidesse senza essere stato assorbito, e che gli ef- 
fetti mortali prodotti sul cervello e sulla midolla vi arrivavano per 


mezzo dei nervi, invece di essere determinati dal contatto diretto. 


di queste parti con l’acido cianidrico circolante nel sangue; ma ri- 
cerche esatte (KRIMYE, PREYER) hanno dimostrato che, tra il mo- 
mento dell’introduzione delle dosi piü forti di acido cianidrico e la 
.comparsa dei primi fenomeni , intercede sempre un jintervallo di 
tempo sufliciente (15 secondi in media) da permettere al sanaue di 
percorrere tutto l’organismo ; inoltre, che i fenomeni tossiei e la 
morte si producono egualmente,, quando l’acido cijanidrico & stäto 
presentato all’assorbimento in una parte del corpo i cui nervi sono 
stat precedentemente sezionati, mentre non si producono se, es- 
sendo lascjati intatti 1 nervi, si sono legati i vasi; finalmente che 
l’animale non muore quando s’immerge direttamente nell’acido cia- 


(1) Non & ancora ben provato che l’acido cianidrico possa penetrare nell'orga- 
nismo attraverso la pelle intatta. 

Quelli che negano l’assorbimento dell’acido cianidrico per la pelle credono che 
i fenomeni segniti dopo 1’ applicazione del veleno per questa via si verificano o 
perche l’acido cianidrico volatilizzato si sia assorbito per la via pulmonare o per- 
ch& sia penetrato per- piccole lesioni dell’ epidermide. Cullon e Callies dopo l’ap- 
plicazione di acido cianidrico sciolto nell’ acqua sulla pelle rasa dei conigli e 
dei cani, non videro succedere fenomeni d’ avvelenamento. 

Il senso di formicolio e di ottusitä che si avverte quando s'immerge un dito in 
una soluzione cianidrica, induce a credere ch leno, passando per l'’epidermide, 
sia venuto in contatto delle estremitä nervo; ive della pelle. Ora se questo 
avviene, niente si oppone’al passagzgio del v: ei capillari cutanei, 
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nidrico il capo centrale-di un nervo messo a nudo. Egli @ dunque 
evidente che l’acido cianidrico non puö produrre effetti tossici e 
mortali che dopo di essere penetrato nella circolazione ed essere 
arrivato negli organi centrali. 


# 
Cio che divenla Ü acido cianidrico nell’ organismo 
e suo modo d’azione fondamentale. 


Secondo HOPPE-SEYLER, l’acido cianidrico si comporta rispetto 
al sangue e all’emoglobina diversamente dagli altri acidi, anche i 
piü deboli. Tutti gli altri acidi distruggono 1’ emoglobina ; l’acido 
eianidrico non altera affatto I’ emoglobina,, e non precipita le so 
stanze albuminose ; non si oppone affatto alla separazione di cri- 
stalli d’emoelobina in una soluzione di globuli sanguigni apparte- 
nenti a cani. I cristalli ritirati da un sangue contenente acido cia- 
nidrico somigliano in veritä, dal punto di vista cristallografico ed 
ottico , ai cristalli sanguigni normali ; ma contengono acido ciani- 
drico in uno stato di combinazione -chimica molto intima, poiche 
si possono sciogliere e fare cristallizzare di nuovo in varie riprese 
 nell’acqua calda, s$ possono disseccare con la pompa ad aria, an- 
che al disopra di zero, senza che subiscano nessuna decomposizio- 
ne essenziale come sarehbe l’emoglobina normale, e senza che la- 
scino sfuggire l’acido cianidrico che contengono ; quest’ acido cia- 
nidrico non diventa libero che quando si distillano con acido fo- 
sforico o solforico. Secondo HOPPE-SEYLER, la soluzione dei cristalli 
di emoslobina contenenti acido cianidrico mostra allo spettro le 
linee d’assorbimento dell’ossiemoglobina; se si conserva questa so- 
luzione, oppure sangue mischiato con acido cianidrico, in un tubo 
di vetro, si constata che queste linee d’assorbimento restano visi- 
bili per mesi, mentre, se non vi € acido cianidrico, dopo pochi giorni, 
si vedono comparire le linee dell’ emoglobina. Secondo PREYER, il 
quale conferma in generale questi dati di HoPPE-SEYLER, 1’ acido 
cianidrico si combina egualmente con l’eımoglobina ridotta e con 
l’ossiemoglobina; ma l’emoglobina ridotta combinata con l’acido eia- 
nidrico non puö piü, secondo lui, essere trasformata, con |’ inter- 
vento dell’ossigeno, in ossiemoglobina, come lo sarebbe 1’ emoglo- 
bina ridotta pura. Egualmente ]’ ossiemoglobina combinata con !’a- 
eido cianidrico non possiede, come ]’ ossiemoglobina ordinaria, 0 
l’ emoglobina-ossido di carbonio 0 l’emoglobina-biossido d’ azoto, la 
proprietä di colorire in azzurro il guaiaco. 

Secondo GAETHGENS, l’acido cianidrico non fa perdere al sangue 
privato di ossigeno la sua proprietä di assorbire l’ossigeno dell’a- 
ria ambiente; ma se si mescola acido cianidrico con Ssangue fresco 
saturo di ossigeno, si constata che questo sangue allora non lascia 
piü sviluppare ossigeno nell’ambiente, e resiste di piü all’azione ri- 
duttrice degli agenti avidi di ossigeno, e che non lascia sviluppare 
acido carbonico in un ambiente privato di questo gas. 

Bisogna notare che tutte queste alterrazioni del sangue si produ- 
cono solamente se ]’acido cianidrico e@ mescolato direttamente col 
sangue estratto dall’organismo; nel sangue degli animali avvelenati 
con l’acido cianidrico, non Si trova l’emoglobina combinata con que- 
st’acido, e neppure le alterazioni spettxoscopiche qui sopra menzio- 
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nate (PREYER). Questo solo fatto prova che ji fenomeni tossiei e la 
morte provocati dall’ acido cianidrico non devono essere attribuiti 
a queste alterazioni del sangue; e d’altronde se realmente si for- 
masse nel sangue degli animali avvelenati l’ emoglobina cianidrica, 
la quantitä ne sarebbe affakto insignificante , in vista della dehole 
dose di veleno adoperata, relativament> alla quantitä molto mag- 
giore di emoglobina rimasta normale 
SCHÖNBEIN ha osservato pel primo che bastavano piccole quan- 
titä di acido cianidrico per far perdere al sangue il suo potere ca- 
talitico rispetto al perossido d’idrogeno ; mentre il sangue di bue 
fresco, defibrinato, mischiato con due volumi d’ acqua, decompone 
tumultuosamente il perossido d’idrogeno in acqua ed in ossigeno 
libero, basta per fargli perdere quasi o interamente questa proprietä 
e per vederlo diventare bruno ed opaco, basta, dico, aggiungere a 
questo sangue alcune gocce di acido cianidrico ; il colorito bruno 
del sangue & ancora apprezzabile, allorch& la quantitä di acido cia- 
nidrico aggiunta @ stata di Yaruoo,. Ma il sangue vivente, in circo- 
lazione nei vasi, non possedendo assolutamente nessun potere ca- 
talitico sul perossido d’idrogeno (ASMUTH), e non acquistando que- 


sto potere che quando.& stato estratto dal corpo, si comprende che 


questa osservazione di SCHÖNBEIN, non che i risultati ottenuti da 
HoPPE-SEYLER, non possono essere applicati all’ azione dell’ acido 
cianidrico sull’organismo vivente. 

Quando si avvelena un animale, a sangue freddo o a sangue cal- 
do, con acido cianidrico, il suo sangue venoso prende un colore 
rosso chiaro, anche piüu brillante di quello del sangue arterioso nor- 
male (OL. BERNARD, KÖLLIKER , HOPPE-SEYLER, PREYER ). Neg]li 
animali a sangue caldo, il sangue venoso prende sempre questo co- 
iore rosso vivo, nello stesso tempo che la pressione sanguigna co- 
mineia a subire un forte abbassamento (RoSsBAcH) ; nel momento 
stesso in cui Ja penna del manometro fissato alla carotide si ab- 
bassa fortemente, ‘si vede la vena giugulare gonfiarsi per l’afllusso 
del sangue rosso provveniente dal cervello; nello stesso tempo l’a- 
nimale @ preso da convulsioni; ed in questo momento si puö con- 
statare che tutto il sangue venoso & divenuto rosso chiaro, e che 
il sangue del euore destro e quello del cuore sinistro non presen- 
tano pilı nessuna differenza di colore. Questa colorazione rosso chia- 
ra del sangue venoso si produce nelle rane che si mantengono sotto 
l'olio durante l’esperienza, non che negli animali a sangue caldo di 
cui si riduce la respirazione al suo minimo. Ma mentre nelle rane 
persiste pareechie ore dopo la morte, negli animali a sangue caldo 
invece scompare molto rapidamente , ed il sangue venoso diventa 
anche piü scuro di prima (PREYER). Allo spettroscopio, il sangue 
venoso rosso-chiaro non presenta nessuna modificazione particolare 
imputabile all’ acido cianidrico ; presenta interamente i caratteri 
del sangue arterioso normale, e quando &» divenuto scuro, somi- 
glia assolutamente al sangue privato di ossigeno degli animali a- 
sfissiati. 

Negli animali avvelenati con dosi non mortali di acido cianidri- 
co, gli scambi gazosi respiratori sono, secondo GAETHGENS, modi- 
ficati in guisa che nel prineipio dell’ 
nel momento in cui il sangue rosso € 







o circola nelle vene, l’a- 


ne del veleno, vale a dire 


di 


ür: 
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cido carbonico espirato e l’ ossigeno assorbito dal sangue sono in 
minore quantitä che nello stato normale; poi, molto rapidamente, 
per una specie di compensazione, i processi d’ ossidazione si com- 
piono con una attivitä estrema; questo € un fatto che potrebbe dar 
conto della colorazione rosso vivo del sangue venoso, la quale, ne- 
eli animali a sangue caldo, si trasforma ulteriormente in una colo- 
razione scura;j GLEINITZ e PREYER per contrario credono di dover 
attribuire la colorazione rosso-chiara del sangue venoso , almeno 
negli animali a sangue freddo, ai cangiamenti di forma che T'acido 
cianidrico fa provare ai globuli sanguigni; infatti questi globuli pren- 
dono un aspetto rotondo, dentellato, punteggiato , il che permette 
loro di rifletter meglio la luce. 

Quantunque le osservazioni sopradette (di GAETHGENS) permetta- 
no di ammettere che l’ acido cianidrico fa provare alterazioni an- 
che al sangue vivente, pure gli effetti dell’acido cianidrico non deb- 
bono essere attribuiti unicamente a queste alterazioni, e i sintomi 
di asfissia osservati non debbono essere attribuiti unicamente, Co- 
me fa SCHÖNBEIN, ad un ostacolo apportato dall’ acido cianidrico 
acli scambi gazosi dei corpuscoli sanguigni; infatti le rane, Je quali 
sono assolutamente insensibili ai veleni del sangue, per esempio 
all’ossido di carbonio, soccombono sotto l’influenza dell’ acido cia- 
nidrico; cosi pure le rane esangui di LEWwISSoN, nelle quali il san- 
gue & stato sostituito con una soluzione di eloruro di sodio. Pare 
dunque che l’azione dell’acido cianidrico dipenda prineipalmente da 
un’alterazione della sostanza nervosa. Qualunque nervo posto in una 
soluzione d’acido cianidrico muore rapidamente; per effetto di quale 
processo ? € ignoto. HERMANN fa intervenire un’azione di Gontat- 
to, un ostacolo opposto ai processi respiratorii delle cellule dei tes- 
suti, sopratutto delle cellule nervose; ma queste non sono altro 
che ipotesi. } 

Che diventa l'acido cianidrico dopo che & stato assorbito? E di- 
strutto nell’ organismo , oppure eliminato in natura dai polmoni? 
Non ne sappiamo nulla di certo. Alcuni osservatori pretendono di 
‚averne inteso 1’ odore nell’ arıa espirata e PREYER considera come 
evidente la sua eliminazione in natura dai polmoni. SCHAUENSTEIN 
invece dice di aver trovato in un uomo.che si era avvelenato con 
15 grammi di acido cianidrico molto concentrato, tutto (2) il vele- 
no assorbito trasformato in formiato d’ammoniaca; ma la masgior 
parte degli osservatori affermano di aver constatato, per mezzo di 
reattivi molto sensibili, la presenza dell’acido cianidrico nel corpo, 
‚anche parecchi giorni dopo l’avvelenamento. 


* 


Sinlomi dell auvelenamento 


Sono identici negli-animali a sangue caldo e nell’uomo; negli ani- 
mali a sangue freddo, presentano alcune differenze. Una volta si 
‚era creduto che con un lungo uso si poteva abituarsi a questo ve- 


leno; PREYER dimostra che invece si diventa sempre piü sensibili 


‚alla sua azione. 


Se si applica sulla pelle, se per esempio si umetta l’estremitä di 


‚un dito con una Soluzione acquosa (2 per 100) d’ acido cianidrico, 


si prova torpore ed insensibilitä della parte umettata, e durante tre 


\ 
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e, 
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a quattro giorni il senso del tatto rimane attutito in questo punto, 
Non si ponno piü provocare i movimenti riflessi sopra una gamba 
di rana immersa nell’acido eianidrico (ROBIQUET, PREYER). 

Mucose. — L’acido cianidrico anidro ha un odore di cimice (CoUL- 
Lo); l’acido cianidrico diluito ha l’odore dell’essenza di mandorle 
amare; sulla lingua e sulla faringe, dä prima un sapore amaro, poi 
una sensazione di scottatura, di decorticazione e, per azione ri- 
(lessa, una secrezione piüu abbondante di saliva; a ciö succcede so- 
pra queste parti un senso di torpore (WEDEMEYER); nello stomaco 
si prova calore. Applicato sulla cornea, l’ acido cianidrico concen- 
trato la rende torbida e provoca la formazione di un’escara. 

Una dose molto piccola (0,001) non produce nell’uomo che Je mo- 
dificazioni delle mucose indicate qui sopra; se questa dose & ripe- 
tuta, sia ingerita per la 'bocca, sia inalata, si vedono -comparire i 
fenomeni seguenti: nausee, vomiti, peso di testa, cefalalgja; senti- 
mento d’angoscia e d’oppressione toracica, dificoltä della respira- 
zione; rallentamento dei battiti del cuore. Se la dose €& stata piü 
forte (<0,01), senza esser mortale, questi sintomi sono piü accentuati 
ed inoltre una forte dispnea, un sentimento d’ asfissia, un grande 
indebolimento muscolare, la dilatazione delle pupille, stupefazione, 
perdita completa della conoscenza, e spasmi generali, tonici e clonici. 

Se la dose & stata mortale (cominciando da 0,05), le convulsioni 
diventano molto intense , tanto violente che determinano J’ espul- 
sione dell”orina, dello sperma, delle materie fecali; l’animale cade 
nel collasso e presenta i sintomi dell’ asfissia: pelle fredda coperta 
di sudore , cianosi generale, sporgenza dei globi oculari -e morte. 

Il corso dell’ avvelenamento € piü 0 meno rapido, secondo che la 
dose & stata molto forte, i primi fenomeni dell’ avvelenamento (ri- 
laseciamento muscolare, convulsioni, ece.) Possono mancare: quin- ‘ 
diei a trenta secondi dopo di aver preso il veleno, l’individuo cade 
improvvisamente, talora gettando un forte grido ; la conoscenza, la 
sensibilitä sono scomparse , le pupille sono dilatate , senza traccia 
di convulsioni, la respirazione & difficile, rantolosa, rallentata ; la 
faceia & eianotica e Ja morte accade dopo uno a cinquanta minuti. 

Nelle rane si osserva, come negli animali a sangue caldo, dispnea, 
paralisi della respirazione, sporgenza dei globi oculari, scomparsa dei 
movimenti muscolari ; ma non si producono znai convulsioni (1). 


Azione sugli organi e sulle funzioni in parlicolare. ; 


Nervi e muscoli. — Di tutto 1’ apparecchio nervoso centrale, il 
centro respiratorio situato nella midolla allungata prova per l’acido 
cianidrico gli effetti piü rapidi e piü intensi; dapprima e eccitato, 
poi paralizzato. Da ciö le seguenti alterazioni della respirazione, 


(1) L’acido cianidrico & un potente veleno per tulti gli animali; ma non egual- 
mente nelle diverse classi. Si pud formulare questo prineipio generale: quanto 
piü attivo & il ricambio materiale in una classe di animali, altrettanto & mag- 3 
giore la loro suscettibilitä agli effetti velenesi dell’ acido eianidrico. Tra gli ani- 
mali a sangue caldo, gli uccelli presentano pronti ed intensi fenomeni di avvele- 
namento. Gli animali a sangue freddo, come le rane, reagiscono molto lentamente; 
i pesci sarebbero attaccati dall'acido cianidrico piü lentamente ancora. v 
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alterazioni osservate da BOEHM e Knie sui gatti, da noi stessi so- 
pra cani e conigli, e che si possono presentare anche negli uomini: 
pochissimo tempo dopo l’iniezione dell’ acido cianidrico, si produce 
un piccol numero di movimenti respiratorii penosi,, poi una serie 
di movimenti respiratorii molto accelerati, nei quali l' espirazione 
presenta un carattere spasmodico molto accentuato, come in seguito 
ad un debole eccitamento del nervo laringeo superiore. Poi, com- 
parsa di uno spasmo tonico generale, e naturalmente anche d’uno 
spasmo inspiratorio; ma questo spasmo inspiratorio non si osserva 
‚mai fuori del periodo delle convulsioni tetaniche. Se la dose & stata 
considerevole, l’animale soccombe durante questo spasmo; soprav- 
vive, se la dose & stata piccola. Questo spasmo cessa e fa posto all 
una pausa respiratoria prolungata , durante la quale "il torace @ in 
una situazione d’equilibrio ; poi si producono inspirazioni deboli , 
superficiali, sempre separate l’una dall’altra da pause prolungate, 
sino a che finalmente la respirazione si arresta per sempre. Se la 
dose assorbita non era mortale, a misura che ]’animale si ristabili- 
Sce, si vedono i moyimenti respiratorii aumentare a poco a poco di 
frequenza. Questi fenomeni si producono egualmente non ostante 
la sezione preventiva degli pneumogastrieci ; per contrario, 1’ ecci- 
tazione centripeta dello pneumogastrico che, negli animali sani, se- 
condo che € debole 0 energica, rende i movimenti respiratorii piü 
rapidi, piü intensi, 0 fa arrestare la respirazione in uno stato d'n- 
spirazione tetanica, & affatto senza azione nei casi d’avvelenamento 
gravi per l’acido cianidrico. 

I processi d’ossidazione normali dell’ organismo animale diminui- 
scono dunque in due modi differenti nell’ avvelenamento per acido 
cianidrico ; dapprima, la respirazione essendo insufliciente, l’assor- 
bimento dell’ossigeno e l’eliminazione dell’acido carbonico si fanno 
meno bene, ed in secondo luogo le alterazioni provate dal sangue 
fanno che la sua emoglobina lasei piü difieilmente eliminare 1’ os- 
sigeno che & stato assorbito nei polmoni. Da ciö deve risultare an- 
che necessariamente che gli scambi organici respiratorii nelle cel- 
lule dei tessuti provino una diminuzione considerevole ‚ e questa, 
secondo HERMANN, € la causa di altri fenomeni, per esempio degli 
spasmi tetanici che si manifestano negli animali a sangue (reddo, 
1 quali, come & noto, non ne presentano mai, qualunque sia l’osta- 
eolo frapposto alla respirazione, mentre, nelle rane, per esempio, 
si manifesta un tetano violento sotto l’influenza dei veleni che pro- 
vocauo direttamente una forte irritazione della midolla spinale ; 
dunque non & ad una irritazione della midolla che bisogna attri- 
buire ji fenomeni tetanici provocati negli animali a sangue caldo 
dall’acido cianidrico. 

La paralisi degli altri apparecchi nervosi centrali, della sostanza 
grigia cerehrale, della midolla spinale, paralisi che si manifesta con 
la perdita della conoscenza, dei movimenti volontarii e dell’ eccita- 
bilitä riflessa, deve essere attribuita ad un’ azione diretta dell’acido 
Clanidrico, o alla diminuzione, alla soppressione della respirazione 
dei tessuti? Ciö non puö essere ancora deciso con certezza. 

„ Mentre i nervi periferici, sensibili e motori, si paralizzano rapi- 
damente pel loro contatto diretto con l’acido cianidrico , si vede, 
Dell’ avvelenamento generale, la morte dei centri nervosi avvenire 


— 
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in un momento in cui i nervi periferici sono ancora appena colpiti; 
perciö, se la morte & stata rapida, si trovano i nervi motori e ji mu- 
scoli striati ancora eceitabili ; se la dose di veleno assorbita non 
& stata troppo grande, e l’avvelenamento cammina lentamente, si 
vede la paralisi dei nerviandare a poco a poco dal centro alla pe- 
riferia (KÖLLIKER). 

Circolazione. -— 1 dati complicati di PREYER sui disturbi circola- 
torii provocati dall’acido cianidrico non hanno potuto, in gran parte, 
essere confermati dalle recenti ricerche di BoEHM e KnIc, Ross- 
BACH e PAPILSKY. 

Il muscolo cardiaco ei nervi cardiaci sono le parti del corpo che 
resistono dippiü all’ azione dell’ acido cianidrico ; questo veleno agi- 
sce con molto mageiore intensitä e rapiditä sul ceniro vasomotore 
nella midolla allungata. 

Negli animali a sangue caldo si osserva sin dal principio dell’ a- 
zione dell’acido eianidrico il rallentamento del polso ed una forte 
elevazione della pressione sanguigna. Ma mentre il rallentamento 
del polso persiste, piü 0 meno pronunziato, durante tutto il tempo 
dell’ avvelenamento, la dose del veleno sia stata piccola o grande, 
si vede per contrario la pressione sanguigna abbassare cosi rapida- 
mente come era salita ed arrivare in pochi secondi a livello e al 
disotto della normale ; in questo momento il sangue venoso inco- 
mincia a prendere un colorito rosso chiaro. Poi questo abbassa- 
mento della pressione sanguigna S’interrompe per far posto ad una 
nuova elevazione (espressione degli spasmi che agitano il corpo); 
la pressione sanguigna si abbassa poscia in modo continuo, fino a 
zero. Anche allorquando ha giä subito un forte abbassamento , il 
cuore continua ancora a battere con energia, a meno che la dose 
del veleno non sia stata molto considerevole. Tutto il resto dell’or- > 
ganismo e giä morto da lungo tempo, allorquando il cuore manife- 
sta ancora aleune contrazioni deboli, ondulatorie. Se per contrario 
’acido eianidrico & messo in contatto diretto col cuore, se per e- 
sempio s’inietta direttamente in quest/organo attraverso la vena giu- 
oulare, si vede il cuore morire piü presto delle altre parti del corpo. 

Negli animali a sangue freddo , si osservano dapprima delle in- 
terruzioni dei battiti del cuore in diastole ; poi le pulsazioni diven- 
tano sempre piü lente, fino a che si arrestano definitivamente. 

Anche nei gradi piü.forti dell’avvelenamento, fintanto che il cuore 
palpita ancora, i nervi pneumogastrici non SONO paralizzati; dopo 
la morte generale, allorche il cuore & ancora agitato da aleuni de- 
boli movimenti ondulatorii , si possono provocare in quest’ organo 
interruzioni diastoliche, eceitando i nervi pneumogastrici a livello. 
del collo; ma questi nervi non sono affatto in quello stato di ecci- 
tazione che ammette PREYER, e sul quale si fonda‘per spiegare il 
rallentamento del polso ; poich® questo rallentamento non € impe- 
dito n& arrestato dall’intervento dell’ azione dell’ atropina. 

w’elevazione della pressione sangnigna del prineipio, e la depres- 
sione che le succede, dipendono dall’eceitazione, poi dalla paralisi, 
del centro vaso-motore. La causa del rallentamento del polso non 
& ancora conoseiuta con certezza. E notevole vedere, negli animali 8 
a sangue freddo o a sangue caldo, il cuore, molto indebolito dall’a- 
zione di forti dosi di acido cianidrico, riprendere come una nuova 
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vita in eonseguenzä di un’iniezione di atropina (PREYER, RoSS- 
BACH). 

Influenza dell’ acido cianidrico sulla temperatura. — Dalla co- 
lorazione rosso-chiara del sangue venoso, neeli avvelenamenti col- 
l'aecido cianidrico, HoPPE SEYLER aveva conchiuso che i processi di 
ossidazione nell’organismo subissero una forte riduzione, e che, in 
conseguenza, la produzione di calore doveva essere diminuita. ZA- 
LESKY, nelle sue esperienze sul conigli, notö effettivamente un 
abbassamento della temperatura sotto 1’ influenza dell’ acido cia- 
nidrico. ! 

Piü tardi le esperienze di WAHL sopra 1 canı fecero vedere che 
’ iniezione sotto-cutanea dell’ acqua di mandorla amara non faceva 
costantemente abbassare la temperatura, ma poteva invece farla au- 
mentare. no 

Le esperienze, ancora piü .esatte, di FLEISCHER, Sul conigli, han- 
no dimostrato che l’acido cianidrico non doveva essere considerato 
come un agente antipiretico e che la terapia non doveva per nulla 
fidarsi di esso sotto questo aspetto; poiche realmente non fa dimi- 
nuire la temperatura, che quando € iniettato sotto la pelle in dose 
suffieiente per produrre il collasso e minaccia la vita; se la quan- 
titäiniettata € stata piccola, invece, la temperatura non subisce al- 
cun cangiamento, 0, se diminuisce lesgermente, aumenta subito do- 
po. Negli animali molto sensibili all’azione dell’acido cianidrico, ed 
in cui piccole dosi di questo veleno bastano a provocare accidenti 
tossiei, si puö dungue osservare un abbassamento della temperatu- 
ra, ma & impossibile di prevedere se avverrä questo abbassamento. 
L’inalazione di vapori cianidrici , estremamente attenuati, puö bene 
fare diminuire la temperatura; ma, in molti casi, queste inalazio- 
ni, prolungate anche per piü di 20 minuti, non hanno fatto subire 
alla temperatura anale alcun cangiamento notevole. Se queste ina- 
lazioni sono fatte con vapori cianidriei piü concentrati, o se il ve- 
leno & inalato o iniettato in quantitä abbastanza grande per pro- 
durre convulsioni tetaniche, si osserva allora che, in seguito a que- 
ste convulsioni, la temperatura aumenta leggermente, e che negli 
animali che hanno soccombuto in questi spasmi tetanici, essa pre- 
senta, post morlem, un aumento che la fa salire al. di lä di 
40 gradi. 

La morte per acido cianidrico & una morte per asfissia. Nei ca- 
daveri non si trova nulla di caratteristico , eccetto le alterazioni 
del sangue, qui sopra analizzate, e l’odore dell’essenza di mandorle 
amare. 


‚Cura dell’avvelenamento per acido eianidrico. — Sono stati raccoman- 
dati pareechi antidoti contro l’ avvelenamento per acido cianidrico , ma 
la loro utilita non & dimostrata dall’esperienza, e d’altronde l’azione del 
veleno & talmente fulminante , che raramente si ha il tempo di usarli. 
Fra essi citerö : il eloro e l’ammoniaca, molto vantati un tempo, e che si 
possono amministrare per bocca o per inalazioni; l’etere ; l’atropina, che 
Prever consiglia d’iniettare sotto la pelle, finch® non si & manifestato 
aleun segno di asfıssia; lidrato di perossido di ferro e la magnesia. 

Quando l’ avvelenamento non procede in modo troppo rapido, si pos- 
‚sono usare vantaggiosamente le bagnature fredde, fatte sulla testa e sulla 

NOTHNAGEL € ROSSBACH. — Mat. med, öl 
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parte superiore del coıpo, mentre I’ ammalato & immerso in un bagno 
caldo, el aiutare l’azione di questo mezzo con forti irritazioni della pelle 
e forse anche con le iniezioni sotto-eutanee di canfora. Se la respirazione 
© sospesa, si deve immediatamente ricorrere alla respirazione artificiale; 
PriyeR, con questo mezzo, ha potuto giungere a rendere la vita agli 
animali, in cui l’ avvelenamento era talmente avanzato, che la respira- 
zione era affatto estinta, la congiuntiva affatto insensibile, le pupille ec- 
cessivamente dilatate, i globi oculari sporgenti; una condizione necessa- 
via perch& si possa giungere a questo risultato favorevole, & che il cuore 
non abbia interamente cessato di battere, 


Uso terapeutico. — L’awido cianidrico ed i suoi preparati p0S- 
sono a parere nostiro essere senza inconvenienle cassati dalla ma- 
leria medica, essi hanno un grande interesse fisiologico e tossico- 
logico , ma nessuna utilitä terapeutica accertata, In tutti i easi in 
eui j preparati di acido cianidrico sono ancora abitualmente usati, 
altri agenti,, come la morfina , possono rendere vantaggi incompa- 
rabilmente piü preziosi. £ 

‚1! numero di stati morbosi in cui si usava l’acido eianidrico si 
e sempre piü ristreito ed oegi non si usa che in alcune indicazioni 
sintomatiche; cosi si usa ancora in certe forme di cardialgia, in 
certi casi di vomiti, per moderare la tosse, contro le palpitazioni 
con ansietä precordiale. Ma bisogna guardare ai suoi effetti fisio- 
logici per convincersi che la sua utilitä, anche in questi casi, @ 
problematica. Usata in dosi non tossiche, le sole evidentemente di 
cui possa parlarsi qui, ’acido cianidrico eceita dapprima i diversi 
organi centrali (centro respiratorio, vaso-motore e motore'; la re- 
spirazione si accelera, diviene piü penosa (espirazione spasmodi- 
ca), la pressione sanguigna aumenta, e si manifestano fenomeni spa- 
smodicj. Per fare diminuire l’ eccitabilitä di questi centri, bisogna 
usare dosi alte, pericolose. Per abhattere l’eccitabilitä esagerata dei 
nervi periferici, sensibili o motori, bisogna anche ricorrere a dosi 
tossiche, ed anche dopo che il veleno ha prodotto la morte, si tro- 
vano eccitabili questi nervi. Si aggiunga a ciö che l’azione di pic- 
cole dosi di acido cianidrico &@ molto fugace ; i suoi effetti, nelle 
malattie croniche, non possono dunque avere un grande valore. 
D’altronde l’amministrazione troppo frequente di questo veleno equi- 
varrebbe all’ amministrazione di una dose tossica (Vedi la parte fi- 
siologica). 2 | | 

Se lasciando da parte queste considerazioni fisiologiche, riguar- 
diamo i risultati datici dall’ osservazione pratica, ecco ciö che no- 
tiamo: Piü spesso l’acido cianidrico non & usato puro, ma unito ad 
altri agenti di effetti positivi, come la morfina e l’atropina; e dun- 
que .impossibjle allora conoscere |’ azione vera da attribuirsi all’ a- 
cido cianidrico. In questi ultimi anni abbiamo Spesso sperimentato, 
coniro gli stati morbosi, menzionati sopra, l’acido cianidrico solo, 
senza aggiunzione di alcun altro medicamento, e non gli abbia- 
mo riconosciuta alcuna efficacia vera. Crediamo quindi inutile in- 
sistere su di un preparato che & troppo pericoloso perch& si possa 
usarlo ut aliquid fieri videatur , e che d’ altronde ‚puo essere 
sempre con molto vantaggio essere sostituito da altri medicamenti, 

Tuttavia per non rompere in modo completo cogli usi abitual- 


DOST E PREPARA'TI . 4053 


mente ricevuti, getteremo un rapido colpo d’occhio sui prineipali 
casi in cui l’acido cianidrico & ancora comunemente usato. Dicesi, 
che sarebbe utile nella gastralgia e nei vomiti , sopratutto 'quando 
questi fenomeni non dipendono da un’ alterazione anatomica dello 
stomaco, ma si presentano in modo puramente simpatico, nel Corso 
di altre malattie, specialmente nelle persone nervose,, anemiche o 
che sono state esposte ad influenze esaurienti. La sua utilitä sareh- 
be molto minore nelle gastralgie dipendenti da una malattia dello 
stomaco stesso, sia da un catarro cronico, sia da ulcerazioni o da 
neoplasie; alcuni osservatori (Bupp) hanno anche osservato, in que- 
sti casi, che i dolori ed i vomiti aumentano di intensitä sotto l’in- 
fluenza di-HON. — Secondariamente, 1’ acido clanidrico & ammini- 
strato per moderare la tosse, nei casi in cui, malgrado la poca ab- 
bondanza della secrezione, esiste un eceitamento continuo alla tosse 
(tosse secca, spasmodica; in queste stesse circostanze la morfina & 
particolarmente indicata. Distinti osservatori (WEST) dicono di avere 
ottenuto dall’ acido cianidrico eccellenti risultati in alcuni casi di 
pertosse, mentre, in altri casi,, questo medicamento rimanevya af- 
fatto ineflicace; in certe epidemie, produceva buoni effetti; in altre 
epidemie rimaneva inattivo, senza che sappia a che attribuire que- 
ste differenze. Si prescrivono anche i preparati di acido cianidrico 
nelle malattie del cuore sia organiche, sia inorganiche, quando esi- 
ste un’ansietä precordiale molto distinta, o dolore (angina di petto); 
alla sua utilitä nei casi in cui I’ ansietä precordiale, ecc., dipende 
da un’ alterazione valvolare, nel periodo di asistolia , oggi non si 
crede piü; e la sua eflicacia nelle forme puramente «nervose » non 
ci sembra meglio dimostrata. | 

L’ uso dell’ acido cianidrico esternamente, per calmare i dolori, 
non presenta alcun vantaggio, per la facile volatilitä di questo agen- 
te; a questo riguardo meriteranno sempre la preferenza altri me- 
dicamenti. 


Dosı E PprerARA0ı. — 1. Acido cianidrico. — Non & pitı oflicinale; 
0,0005-0,005 di una soluzione alcoolica. BE stato ragionevolmente ab- 
bandonato per i gravi pericoli che poteva arrecaro l’errore piü leggiero 
nella quantitä. 

2. Acgua di mandorle amare concentrala. — Liquido limpido o al- 
quanto torbido, di odore d’acido clanidrico; contenente su 1000 partı, 1 
parte di acido cianidrico anidro. EB il preparato piü spesso usato. Sola 
o aggiunta a pozioni; 10-40 gocce pro dısi (sino 2,0 pro dosi ! sino a 
7,0 pro die). AB N 

3. Acqua di mandorle amare dilwita. — E strano che in farmacia va 
designata co nome di Kirschwasser (acqw ı di ciliegie);, ha sostituito l’an- 
tica acqua di ciliege nere. Contiene una parte di acqua di mandorle 
amare concentrata su 19 parti di acqua. 10-50 grammi pro dosi (100 
grammi pro die). | 

4. Acgua di lauro-ceraso. — Si estrae dalle foglie del Zauro-cerasus. 
La stessa concentrazione e le stesse dosi dell’acqua di mandorle amare 
eoncentrata (2,0 pro dosi! 7,0 pro die '); viene preferita con ragione 
Vacqua di mandorle amare diluita AD)? 

(1) In Italia si dä la preferenza all’acqua di lauro ceraso, Di questa si conosce 
l'acqua distillata semplice e l’acqua coobata, la quale puö amministrarsi da 20 a 
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>. Mandorle amare (Dall’ amygdalus amara). — Contengono oltre un 
olio grasso simile a quello delle mandorli dolei, ece., un glicosio azota- 
to, Yamigdalina, che, tolto l’olio, pud essere estratto dalle mandorle per 
mezzo dell’aleool; & eristallizzato, inodoro, debolmente amaro, si scloglie 
faeilmente nell’acqua bollente e nell’alcool. Di per s® stesso non & tos- 
sico; ma, posto in eontatto coll’emulsina, fermento eontenuto anche nelle 
mandorle, e nelle condizioni che favoriscono in generale la fermenta- 
zione, si Scompone in acıdo cianidrico ed in essenza di mandorla ama- 
va. Le mandorle amare, ingerite in grande quantitä, possono quindi 
essere nocive; si & osservato, nell’uomo e nel cane, che esse hanno pro- 
vocato accidenti mortali. Non sono usate in terapia. 

6. Foglie di lauro-ceraso. — Usate in farmacia per preparare l’acqua 
di lauro-ceraso. 


ESsENZE DI sunape. — Le essenze di senape, isomere cogli acidi solfo- 
cianici, non debb«no essere confuse, come si faceva un tempo, fra gli olii 
eterei dei composti aromatici ; secondo le ricerche fisiologiehe , ancora 
poco numerose, il loro modo di azione sull’organismo animale dovrebbe 
meritare loro un posto particolare. 

_ Le essenze di senape non producono , solo sulla pelle e sulle mu- 
cose, effetti locali irritanti, infiammatorii ; esercitano ancora un’ azione 
generale sull’ insieme dell organismo. Questi effetti generali pero deb- 
bono distinguersi in due categorie: 1. quelli dipendenti realmente dal- 
\’ essenza di senape stessa, assorbita e portata nella circolazione sino 
agli organi su cui agisce; 2 quelli dipendenti essenzialmente dall’ es- 
senza di senape e che sono prodotti semplicemente dall’ irritazione della 
pelle e dal dolore. B\ 

Ogni eceitazione dolorosa dei nervi, ogni irritazione cutanea, provo- 
cano, infatti, alterazioni funzionali della piü alta importanza ; e queste 
alterazioni non presentano alcuna differenza qualunque sia la causa del- 
l’ irritazione, sia che si tratti di cause meccaniche (pressione, urto, pun- 
tura, incisione), O termiche (freddo intenso, calore eecessivo), o elettri- 
che (faradizzazione , scosse elettriche), o chimiche (olio dı senape, can- | 
taridı , caustici ). Ma le differenze d’intensitd di queste cause portano 
differenze corrispondenti nelle alterazioni generali prodotte. 

Studieremo, a proposito dell’essenza allilica di senape, gli effetti locali e 
generali dipendenti da questa sostanza stessa ; qui esamineremo solo i 
fenomeni generali prodotti dal dolore , qualunque ne sia la causa, sis 
che risulti dall:applieazione della pasta di farina di senape,, sia dall’a- 
zione del fuoco, dell’ elettrieitä, delle cantaridi, ecc. 


Effetti fisiologici. prodolii dalle irritazioni culanee doloroSe. _ 
La pelle, oltre moltissime altre funzioni, ha anche quella di rice- 
vere Je impressioni esterne destinate ad essere portate, da una parte 
al cervello, per metterlo in guardia contro le influenze nocive @ 
dall’altra parte, alla midolla spinale, per esservi il punto di par 
tenza di alli riflesst, indipendenti dalla volonta, ed aventi sotlo F 
la loro dipendenza la motilila, la respirazione , la circolazio e 










40 gocce frazionatamente nel corso del giorno, L’ acqua di lauro ceraso italian 
contiene meno HCN che l'acqua di lauro ceraso della farmacopea tedesca. 

In terapia si conoscono i cianuri : i piü noti sono i einnuri di zinco , di po 
tassio e di mercurio. Oggi sono banditi e con ragione dai medici. u ; 
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e la temperalura. I lavori di O.NAUMANN, BEZOLD, LUDWIG, SCHIFF, 
HEIDENHAIN, ROEHRIG, ZUNTZ ed altri hanno fatto sopra questi atti 
riflessi preziose ricerche. Eccone i risultati prineipali: 

1° Una dedole irritazione della pelle, qualunque ne sia la causa, 
provoca il restringimento riflesso di molte arterie periferiche, so- 
pratutto delle arterie cwtanee; consecutivamente la pressione san- 
guigna si eleva e le conlrazioni cardiache divengono pin rapi- 
. de e pik inlense. Nello siesso lempo i movimenli respiraltorii Si 
" rallentano. Ricevendo la pelle meno sangue ed i polmoni meno aria, 
la quantitä di calore che si sviluppa dalla superficie cutanea e quel- 
lo che si sviluppa con l’aria espirata dovranno diminuire: nello stes- 
so tempo, essendo elevata la pressione sanguigna nell’ interno del- 
‚l’organismo, i processi di ossidazione si faranno con maggiore at- 
tivitä negli organi interni, piü energicamente irrigati, percio si ve- 
de la temperatura, nell’interno del corpo, provare un’elevazione 
prolungala. 

Quando questa debole irritazione della pelle & cessata , la respi- 
razione e la circolazione ritornano nello stato normale , ed allora 
la temperatura interna ridiscende sino alla normale, e talvolta an- 
che al di disotto. 

2 Quando Virrilazione della pelle e stala molto inlensa e mol- 
to dolorosa, i fenomeni prodotti ponno essere distinti in due pe- 
riodi: Fin da principio si manifestano , come in seguito ad una de- 
bole irritazione cutanea, un restringimento delle arterie della pelle, 
un’elevazione della pressione sanguigna ed un aumento della tem- 
peratura interna; ma questi fenomeni sono momentanei, e durano 
tanto meno quanto piu forte & stata lirritazione; se & stata molto 
intensa, prodotta per esempio con applicazione sulla pelle di essen- 
za di senape, cantaridina, ecc., questo primo periodo puö anche 
mancare interamente, o almeno passare inosservato pei nostri mez- 
zi d’investigazione. 

Nel secondo periodo, il quale, a causa della sua durata molto piu 
lunga del primo, presenta un’ importanza molto maggiore , si pro- 
ducono fenomeni affatto inversi. I vasi cwlanei si rilasciano e si 
dilatano, sia che l’eccesso d’irritazione abhia esaurito i nervi vaso- 
costrittori, sia che le fibre vaso-dilatatrici abbiano bisogno, per es- 
sere messe in attivitä, d’irritazioni molto enereiche ; nello stesso 
tempo questi vasi cutanei S’ingorgano di sangue. La respirazione 
prova le stesse modificazioni prodotte dalle irritazioni deboli : i mo- 
vimenti respiratorii si rallenlano ancora dippiu; Vespirazione ma- 
nifesta un carattere spasmodico. Per effetto di tutti questi processi, 
la temperatura interna si abbassa, la temperatura della cute si 
eleva, e si produce un irraggiamento piü vivo di calore. La tempe- 
ratura interna del corpo proverebbe un abbassamento ancora piü 
accentuato, se Ja diminuzione della pressione sanguigna ed il rallen- 
 tamento dell’attivitä del cuore non venissero a stabilire una specie 

di compensazione. rn: | 

Passata T’irritazione, le modificazioni provate dalla eircolazione 
Scompaiono a poco a poco, ed allora la temperatura della pelle si 
abbassa , la temperatura interna si eleva, a meno che lo sviluppo 
del calore non abhia avuto a soffrirne molto, 

3° E inutile dire che, tra le irritazioni piü deboli e le piu intense, 
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esistono gradi intermedii , nei quali le modificazioni provate dalla 
circolazione e Jdalla temperatura subiscono le variazioni piü diverse, 

4° Tutti i fenomeni di cui abbiamo parlato non scompaiono con- 
temporaneamente allirritazione cutanea occasionale, ma persistono 
ancora durante un tempo piü o meno lungo dopo la scomparsa del- 
la causa. 

> Nei casi in cui esiste uno sZtalo febbrile, in cui Ja temperaturu 
della pelle, nonch® la temperatura interna, presentano un’elevazione 
notevole, in cui il cuore batte energicamente e la pressione san- 
guigna € elevata, si constata che le irritazioni culanee non provo- 
cano pül,o almeno non provocano che in un grado affatto insi- 
gnificante , i. fenomeni sopramenzionati; anche allora si vedono 
forti irritazioni produrre un abbassamento della temperatura cuta- 
nea, ji vasi della pelle ricevendo in questo momento meno sangue 
di prima dellirritazione. x 

6' Relativamente all’azione delle irritazioni cutanee sugli scambi 
organieci, risulta dalle esperienze di PAALZOw e PFLÜGER sopra co- 
nigli, che sotto l’influenza di queste irritazioni, prodotte per esempio 
dalla pasta di senape,, il consumo dell’ossigeno e la produzione del- 
l'acido carbonico provano un forte aumento, anche quando gli ani- 
mali non hanno fatto uno sforzo per fuggire,non hanno sviluppato 
nessuna contrazione muscolare. Le esperienze di BENECKE, ROEHRIG 
e Zurtz, fatte mediante deboli irritazioni cutanee , permettono di 
credere che sotto l'influenza di queste irritazioni l’eliminazione del- 
l’azoto, e per conseguenza gli scambi organici aumentano d’attivitä. 

7° Un dolore esistenle , per esempio un dolore nevralgico, si 
altenua 0 si sopprime, quando si produce un nuoyo dolore, appli- 
cando per esempio, sulla pelle un empiastro di senape o di canta- 
ridi, o che questa applicazione sia fatta a livello del punto doloro- 
so 0 ad una maggiore 0 minore distanza. Questo fatto puö spiegarsi 
in due modi: o l’iperemia superficiale provocata dall’irritazione cu- 
tanea ha determinata una derivazione del sangue della parte dolo- 
rosa piü profondamente situata, oppure l’eceitazione dei nervi sen- 
sibili, risultante dall’irritazione cutanea, ha prodotto per azione ri- 
flessa una contrazione dei vasi, un’ischemia dell’organo malato. 

8° Nei casi in cui la respirazione € molto indebolita, E sul punto 
di essere paralizzata, in cui per conseguenza l’aerazione pulmonare 
e insufliciente, per esempio nella narcosi profonda del cloroformio, 
nella sincope, ecc , irritazioni cutanee subitanee ed intense possono 
risvegliare movimenti profondi d’inspirazione. 


> 


Uso terapeulico delle irritazioni ceutanee dolorose. — Per evi- 


tare le ripetizioni, studieremo qui l’uso terapentico delle irritazioni 
eutanee dolorose, provocate sia con le essenze di senape, sia con 
la cantaridina, di cui sarä trattato appresso. Pel completamento di 
questo studio, rimandiamo a ciö che giä & stato detto altrove, a 
proposito di parecchie sostanze che agiscono chimicamente sulla 
pelle veggasi : alcali caustici , a pag 20 , ammonlaca caustica 18 
pag. 56, nitrato d’argento, a pag. 101, tintura diiodo, a pag. 244. 
L’unica differenza che distingue, nell’uso terapeutico, le essenze 


di senape e la cantaridina, .e che le prime producono l'irritazione | 


molto piü rapidamente della seconda. si; 
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In tutti i casi adunque in cui si torranno ollenere effetti ir- 
rilanfi istantanei, si dovrü ricorrere ai Preparati contenenti es- 
senza di senape; nel caso contrario, e guando si vorranno ol- 
tenere effetti irritanti pi prolungati, si preferirannoi preparalti 
di canlaridina. 

Si usano preparati contenenti essenza di senape, e particolarmente 
i senapismi, quando si vuole risvegliare, per azione riflessa, la re- 

‚„Spirazione, per esempio nella Sincope, nel coma, negli stati asfittici. 
Si usano ancora per determinare unÜirritazione cutanea di una certa 
estensione ; cosi si fanno pediluvii senapizzati , per richiamare il 
sangue verso gli arti inferiori , per PrFOoVOocare, come Si dice, una 
« derivazione ». Nelle neyrosi vasomotrici, che dipendono da uno 
Spasmo dei vasi arteriosi, si fanno lozioni con lo spirito di senape, 
CC., per richiamare una maggiore abbondanza di sangue verso la 
pelle. Nei dolori reumatieci vaghi, che compaiono e Scompaiono ra- 

‚ pidamente , !’ applicazione dei senapismi produce spesso eccellenti 
risultati Il sentimento di oppressione e d’ansietä, che accompagna 
e rende estremamente penose diverse affezioni degli apparecchi re- 
Spiratorio e circolatorio, spesso € calmato in modo passaggiero coi 
senapismi. Vi & anche un certo numero d’indicazioni comuni äi pre- 
parati di senape e a quelli di cantaridi, ed in ceui si dä la preferenza 
ai primi unicamente per evitare l'infiammazione cutanea troppo forte 
che provoca la cantaridina. Perciö nei bambini si usano spesso i 
senapismi, negli stessi casi in cwi negli adulti si usano le cantaridi. 

I casi che indicano un'irritazione cutanea piü persistente, e nei 

‘quali per conseguenza si preferiscono le cantaridi, sono quasi tanto 

'numerosi quanto i precedenti, e primieramente sono le infiamma- 

‚zioni degli organi situali profondamente , sopratutto delle mem- 

\brane sierose (pleurite, pericardite , meningite , peritonite). Le ap- 

IPlicazioni dei preparati di. cantaridina sono usate principalmente 

nel trattamento della pleurite: nel periodo aculo, quando la febbre 

(@’intensa, il versamento progredisce, si dä in generale la preferenza 

‘alla emissione sanguigna, alle applicazioni fredde , ai cataplasmi ; 

ma, Secondo alcune osservazioni esatte (GUTTZEIT, MEYER, ed altri), 

‚anche in questo periodo i vescicanti produrrebbero eccellenti risul- 
tati, non solo facendo Scomparire il dolore, ma anche moderando 
le febbre ed arrestando i progressi del versamento, | 

Nuove e piü esatte osservazioni ei diranno se in questi casiive- 
Scicanti meritano la preferenza sopra altri metodi di trattamento, 
© sono specialmente indicati, come & stato detto, nelle persone de- 
'boli, anemiche. In queste circostanze noi preferiamo le coppette 
Secche e le coppette Scarificate, se non ‚sono controindicate. Nel 
Secondo periodo della pleurite, quando la febbre & giä Scomparsa, 
per lo pilı sono applicati i vescicanti, nello scopo di affrettare il 
"iassorbimento del versamento. La loro efficacia non & perfettamente 
stabilita, e in ogni caso non vi si puö contare con certezza che 
lorquando il riassorbimento spontaneo dell’ essudato & giä inco- 
inciato. TI timore che una volta si aveva, che i vescicanti risve- 
Kliassero la febbre , non & fondato (MEYER). Un’ utilitä inconte- 
stabile dei vescicanti & quella di combattere con successo j dolori 
he si manifestano durante il secondo periodo della pleurite ; di- 
’ası altrettanto dei dolori che accompagnano la pleurite secca. 
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Noi erediamo che in ciö , nella loro proprietä di calmare il dolo- 
re, risieda essenzialmente 1’ utilitä dei vescicanti, usati contro le 
infiammazioni delle membrane sierose; hanno anche, senza dubbio, 
una certa efficacia contro il processo infiammatorio stesso, ma que- 
sta efieacia & stabilita molto meno sicuramente della precedente; 
la loro proprietä di farre abhassare la temperatura € affatto insigni- 
fieante e non merita di essere paragonata a quella di altri agent, 
Le osseryazioni che abbiamo fatte a proposito della pleurite pos- 
sono essere applicate alle infiammazioni delle altre membrane sie- 
vose; ma qui le ricerche cliniche non sono tanto positive. — Nel 
reumatismo articolare acuto, l’uso dei vescicanti volanti, applicati 
in gran numero a livello delle articolazioni affette, recentemente & 
stato oggetto di un metodo speciale di trattamento, proposto da DA- 
vıEs; giä altre volte i vescicanti erano stati usati spesso nelle me- 
desime eircostanze (DECHILLY), poi erano stati abbondonati. Secon- 
do Davızs , nessun altro mezzo sarebbe ad essi superiore per ab- 
breviare Ja durata della malattia, prevenire le complicanze, SOpra- 
tutto l’ endocardite, e calmare i dolori. Quest’ ultimo vantaggio lo 
posseggono certamente, secondo le nostre osservazioni; ma SONO 
veramente preferibili a qualunque altro mezzo di trattamento ? Le 
osservazioni note sinora non lo dimostrano. Ed ancora molto meno 
ammessibile & l’ipotesi di DAVIES, secondo la quale i veseicanti prO- 
durrebbero i loro effetti favorevoli facendo uscire dal sangue, CON- 
temporaneamente al siero, l’acido lattico, causa secondo lui, della 
malattia. Questo metodo di cura ha perduto molta della sua impor- 
tanza dopo lintroduzione dell’acido salicilico in terapia.. Nelle for- 
me subacute e croniche del reumatismo , \’ applicazione dei vesch- 
canti presenta pero vantaggi evidenti. — Si consigliano Aancor& i 
vescicanti in altri processi infiammatorii cronici 0 subacuti , e Si 
applicano, sia a livello del punto dove risiede linfiammazione (SpOB- 
dilite eronica, per esempio), sia ad una distanza piü 0 meno lonta- 
na, per esempio, per una ‚congiuntivite , alla nuca O0 dietro ’orec- 
chio. Spesso si mantiene la suppurazione per mezzo di pomate ir- 
vritanti. Non & qui il caso di passare in rassegna tutte le malattie 
che comportano l’ uso di questo mezz20. Menzioniamo specialmente 
la tisi pulmonare per meitere in guardia contro la pratica che con 
siste nel mantenere superficie suppuranti in questi infermi, In pre- 


- senza di sintomi di pleurite, che si manifestino in essi, si puö bene 
applicare un vescicante, sino a sviluppo di rossore od anche sino 
a (ormazione di una bolla; ma mantenere la suppurazione nello 
scopo di produrre effetti derivativi , e una pratica condannata d 
tutti i buoni osservatori. NR 

Nel trattamento delle nevralgie, le irritazioni cutanee hanno una 
parte molto importante, e WALLEIX mette i vescicanti innanzl & 
tutti i mezzi usati contro queste affezioni, Egli & certo che. p08S 
sono fare scomparire il dolore, o almeno moderarlo molto; marbi 
sogna anche conyenire che molto spesso falliscono. CioO accade PM 
cipalmente quando la nevralgia € determinata dalla compressis” 
di un nervo, o & la conseguenza della intossicazione malarica 0 ®) 
filitica. I vescicanti riescono sopratutto quando la nevralgia & T® 
cente ed & stata occasionata da un raffreddore , 0 quando & cl 
gata all’esistenza di una nevrite. Allora, specialmente nel prime 
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so, il dolore scompare talvolta completamente, in seguito all’ ap- 
plicazione di uno o piü vescicanti. Il risultato & lo stesso, qualun- 
que sia il nervo attaccato, lo sciatico, il trigemino, ecc. Il meglio 
e di applicare questi vescicanti sui punti piü dolorosi (punti dolo- 
rosi, di WALLEIX), e di applicarue parecchi di seguito ( vescicanti 
volanti); senza lasciarli suppurare. Nelle cardialgie intense, si &@ 
visto talvolta l’applicazione di un vescicante o di un senapismo sul- 
‚l’epigastrio calmare molto il dolore. Lo stesso mezzo ha potuto an- 
che essere utile contro i vomili, con o senza lesione dello stoma- 
co; non € possibile formulare indicazioni piü precise. L’uso dei ve- 
scicanli e di senapismi nel trattamento delle paralisi, per eccitare 
i movimenti riflessi, oggi € sostituito dall’ applicazione delle cor- 
renti continue o indotte, dall’ irritazione della pelle per mezzo del 
_pennello elettrico; possiamo dire altrettanto delle anestesie, le qua- 
li,a qualunque forma appartengano, sono sempre trattate piü razio- 
nalmente con l’elettricitä. 

Vi sono ancora altre affezioni dell’apparecchio respiratorio, al- 
Finfuori della pleurite, nelle quali le irritazioni cutanee sono usa- 
te. E dapprima, contro la tosse intensa, sintomo di un catarro bron- 
chiale o laringo-tracheale, acuto o subacuto; ed & probabile ch» ji 
vescicanti sieno eflicaci non solamente contro il sintomo tosse, ma 
anche contro il processo stesso. In principio della malattia, allor- 
quando la febbre & forte, i vescicanti sono meno utili di altri mez- 
zi, delle coppette, per esempio; sono invece indicati quando la feb- 
bre & caduta, o almeno molto diminuita, quando }’ espettorato in- 
comincia a diventare purulento, quando i ronchi sonori e sibilanti 
Sono scomparsi innanzi ai rumori di rantoli, insomma.nel passag- 
'gio dal primo al secondo periodo della malattia; sono indicati an- 
‚Che nel corso dei catarri eronici, specialmente quando compare una 
legsiera esacerhazione subacuta. Si applicano grandi veseicanti, ma 
senza dimenticare le coppette e Ja medicazione interna, nel tratta- 
 mento degli accessi d’asma, che sopravvengono negli enfisematosi, 
‚sotto linfluenza di una esacerbazione acuta del-catarro. Se si tratta 
 dell’asma puramente nervoso, si farä meelio a ricorrere ad altri 
 medicamenti, come la morfina, il cloralio, ece. Da ultimo si otten- 
‚gono talvolta ottimi risultati dai vescicanti nell’edema pulmonare, 
 quando si presenta non giä alla fine, ma nel corso della pulmoni- 
‚te, nei beoni, od anche quando accompagna un catarro bronchia- 
le, in individui affetti da idropisia nefritica. In questi casi, ji ve- 
‚Seicanti, per essere veramente eflicaci, debbono avere una grande 
 estensione (1). 





A) I vescicanti erano adibiti dai mediei antichi per attirare la materia peccans al- 
 Testerno e per fare una apertura artificiale che lasciasse libero adito aglı umori giranti 
 nell’organismo. Nelle infiammazioni degli organi interni acute e eroniche l’uso dei 
 vescicanti era smodato: non si faceva che continuamente coprire con estesi veseicanti 
‚la pelle soprapposta agli organi profondamente infammati. Chi non sa per es. che 
‚nell’ idrocefalo si copriva tutto il capo con un grosso vescicante , nella pleurite 
buona parte della metä del torace affeito? Questo grande uso dei vescicanti viene 
‚bellamente espresso nel seguente modo da Hebra: se la pelle degli uomini tro- 
‚Yasse compratori come quella dei buoi , si userebbero con molta piü parsimonia 
1 vescicanti. Venne il periodo della reazione e buona parte dei medici, svincolan- 
dosi dall’ umorismo, bandirono i vescicanti nelle infammazioni degli organi in- 

NOTHNAGEL @ ROSSBACH. — Mat. med, 52 
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Si rieorre anche alle irritazioni eutanee, nei casi di un’iperemia 
arteriosa (e non da stasi) verso un organo ; cosi nelle congestioni 
cerebrali , si provoca un’ irritazione sulla pelle della nuca. Quan- 
tunque l’efficacia degli epispastici non possa esser messa in dubbio, 
in questi casi, pure ordinariamente si preferiscono le emissioni san- 
ouigne. E utile far nascere l’irritazione cutanea in un punto lon- 
tano dal luogo affetto. — Una volta si usavano molto i vescicanti 
nei casi di sintomi .cerebrali gravi, nel corso del tifo, od anche 
quando questi sintomi si manifestayano nel morbillo 0 nella scar- 
lattina , quando 1’ eruzione tardava 0 era scomparsa ; con questo 
mezzo si sperava di richiamare l’ eruzione. Abbiamo fatto menzio- 
ne di questa pratica semplicemente come notizia storica. 


terni. Restava sempre una buona parte di essi che non potendo dimenticare tutlo 
il passato e le belle cure ottenute , con diverso scopo e con diverse interpreta- 
zioni continuarono ad usare i vescicanti. Il Prof, Semmola mentre ferveva una 
lotta accanita contro i vescicanti nel 1867 esprimeva nelle sue lezioni in tal modo 
il suo avviso: « Quantunque non sia questo il momento di parlarvi del valore e 
« delle applicazioni di questa medicazione non voglio trasandare di farvi notare 
« che essa si & troppo estesa o troppo dimenticata secondo le idee patologiche che 
« imperavano. Talvolta fu creduta una panacea e lalvolta si condannd senza mi- 
« sericordia come roba da vecchi e da retrogradi : ora io credo che il vero stia \ 
« in cid che bisogna proscerivere inesorabilmente le appliazioni sistematiche de’ ve- 
« sceicanti, a’quali pur troppo vediamo ogni giorno condannati obbligatoriamente 
« gli infermi di qualunque malattia, acuta o eronica,, curabile o incurabile che 
« sia. Questa & una deplorabile tradizione di cui © permesso solamente farsi scudo 
« a’ medici ciarlataniı od agl’ignoranti. Ma non bisogna per questo credere che 
« Vazione rivulsiva della cantaride non riesca davvero mirabile in certi processi acuti ” 
« 0 in ceerte croniche malattie diatesiche qualunque sia l’interpetrazione che il de- 
« lirio di certe dottrine patogeniche voglia imporre con la stessa pretensione di 
« avere data definitivamente la soluzione dei problemi eminentemente complessi 
« di questa o di qunella malattia ». Dopo lo studio della infiammazione-i par- 
tigiani dei vescicanti dissero che questi potevano benissimo , producendo una 
iperemia cutanea, syiare il sangue dagli organi infiammati profondamente e che 
il sangue che alla pelle si attirava 'era un tanto di guadagnato per l’organo pro- 
fondamente infiammato. Dippiü mettendo a profitto gli studiü di Cohnheim sulla 
infiammazione si disse che coi vescicanti, determinando una energica dermalite , 
i globuli bianchi sarebbero in buona parte deviati dall’organo infiammato. 

Nei tempi moderni diverse voci anche in paesi stranieri, una volta molto av- 
versi all’uso dei vescicanti, si son leyate a favore di quesüi , mettendo a profitto 
gli esperimenti di Zülzer , coi quali questi ha dimostrato che 1’ applicazione del- 
la cantaridina sul dorso dei coligli , fatta per quattordici giorni , produce ipere- 
mia nei tessuti soltostanti all’ escara ed anemia dei muscoli profondi e perfino 
delle pleure e dei pulmoni. Non pero considerando che gli esperimenti si son fatti 
su animali che trovavansi in condizioni fisiologiche, considerando che alleviando 
l’iperemia in un’ organo infammato non s’ arresıa la flogosi, crediamo che lap- 
poggio dei moderni sugli esperimenti di Zülzer non ha molto valore. Gli studil 
sperimentali di Cantieri di Siena hanno dimostrato che i vescicanti di eantaride 
adoperati nella cura delle malattie acute recano danno agli infermi anziche van 
taggio. Il Cantani dopo pazienti ricerche cliniche si & convinto che l’uso dei vesci- 
canti & sommamente dannoso. a BR F 

Non ostante che oggi si tende un’altra volta all’ uso dei vescicanti nella eura- 
delie infammazioni degli organi interni , degli essudati pleurici lenti a riassor- 
birsi, della tisi pulmonare non possiamo essere d’ accordo con I’ autore nel pro 
clamare i vescicanti di grande estensione nell’ edema pulmonale che accompagna 
la pulmonite o il catarro bronchiale dei nefritici; ne tampoco possiamo acereditare 
!’uso dei vescicanti nella cura della bronchite allo stato subacuto. “ 
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Notiamo finalmente che si deve essere molto prudenti nell’ uso 
dei vescicanti nei bambini e nelle persone di etä ; nei primi , la 
produzione di una piaga produce facilmente la febbre; nei secondi 
le piaghe possono stare lungo tempo per cicatrizzarsi. In certi casi 
possono anche trasformarsi in ulcere, per esempio negli individui 
scrofolosi, cachettici, o prendere un carattere icoroso o difterico, 
nel tifo, nella febbre esantematica acuta, nella difterite. 


EsSENZA SENAPICA ALLILICA E SEMENZE NERE DI SENAPE. — LE SkMENZE 
NERE DI SENAPE (semen sinapis nigrae) della Brassica nigra, sono quasi 
sferiche, spesse un millimetro, di un bruno di ruggine esternammente; 
quando sono fresche ed intere,, contengono , insieme ad altri elementi, 
un olio indifferente, quasi inodore. 

L’ essenza di senape allilica (CH?.CH.CH’.N:C:S) non preesiste 
nelle semenze ; non si sviluppa che quando vi si aggiunge acqua, per 
esempio quando si masticano queste semenze, quando se ne prepara una 
pasta: un fermento albuminoso, la mirosina, agisce allora sul mironato 
di potassio (O’HPKNS’O!0) contenuto nelle semenze , e lo decompone 
in zucchero , solfato acido di potassio ed essenza allilica di senape; a 
quest’ ultima le semenze di senape debbono allora il loro odore piccante 
e il loro sapore scottante. 

L’essenza allilica di senape cosı sviluppata puö essere ottenuta nello 
stato di purezza con la distillazione; si puaö anche prepararla artifleial- 
mente decomponendo il bromuro o il ioduro d’allile con una soluzione 
aleoolica di solfocianuro di potassio. Rappresenta un liquido incolore, 
quasi insolubile nell’acqua in fondo a cui cade, mescibile con ’ alcool, 
e bollente a 1500, 


Azione fisiologiea — Le semenze di senape e tutti i loro prepa- 
rati debbono le loro proprietä particolari all’essenza allilica di 
senape. : 

Effetti sulla pelle. — Quando si applica sulla pelle essenza di se- 
nape 0 un senapismo, il punto toccato diventa dopo alcuni minuti 
la sede di un dolore vivo, scottante , che va sempre aumentando, 
la sua intensitä finisce per diventare tale che per sopportarla bi- 
sogna fare appello a tutta l’energia della volontä. Nello stesso tempo 
si manifesta una intensa iperemia cutanea , caratterizzata dal ros- 
sore, da un aumento subbiettivo ed obbiettivo della temperatura ; 
ma non vi € gonflore apprezzabile della pelle. Se l’azione di que- 
sta essenza € prolungata per parecchie ore, / epidermide si solleva 
in vescicole e in bolle, le quali spesso lasciano dietro di s@ ulcere, 
che stanno molto tempo per ceicatrizzarsi ; ma questi effetti vesci- 
catorii si producono piüı lentamente e piü difficilmente che con l’uso 
delle cantaridi. Piü tenera & la pelle,, piü accentuati sono i feno- 
meni sopra descritti. Tolto il senapismo , il dolore ed il rossore 
Scompariscono in poche ore, 0 persistono per parecchi giorni. 

Durante ij dolori piü forti prodotti dall’ essenza di senape, i punti 
che ne sono la sede sono divenuti insensibili per altre scosse do- 
lorose ; a livello di questi punti la sensihilitä al tatto, alla tempe- 
ratura, al dolore,, resta ancora per lungo tempo attutita dopo la 
scomparsa dei forti dolori provocati dal senapismo ; in alcuni casi 
per contrario questa sensibilit4 & stata trovata esaltata. Si osserva 
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anche in generale che attorno alla superficie messa in contatto col 
senapismo, la sensihilitä & diminuita., 

Tutti questi fenomeni risultano senza dubbio dallo stato di esau- 
rimento dei nervi cutanei sensibili in conseguenza della loro irri- 
tazione violenta e prolungata. 

La dilatazione vascolare, conseguenza dell’applicazione di un se- 
napismo, & dovuta probabilmente in gran parte ad un’azione pro- 
dotta direttamente sui nervi dei vasi dall’essenza di senape pene- 
trata attraverso l’epidermide, allo stesso modo che il dolore risulta 
da un’azione diretta dell’ essenza di senape sui nervi cutanei sen- 
sibili. La dilatazione locale dei vasi cutanei non puö essere consi- 
derata come il risultato d’un’azione riflessa, poiche |’ estensione e 
la forma della superficie arrossita rappresentano sempre perfetta- 
mente la grandeaza e la forma del senapismo. La pigmentazione, la 
quale spesso persiste per lungo tempo nel luogo dove @ stato ap- 
plicato il senapismo , provviene senza dubbio dalla distruzione dei 
elobuli rossi stravasati sotto V’influenza dell’essenza di senape. 

Per le conseguenze generali di questa eccitazione dolorosa dei 
nervi, veggasi innanzi. 

Effetli locali sulle mucose.—L’ essenza di senape produce, quando 
la si respira, una sensazione pungente e dolorosa sulla mucosa na- 
sale, provveniente da un’irritazione delle ramificazioni del trige- 
mino ; ingerita, provoca un dolore scottante sulla lingua, un senso 
di calore e di scottatura nella faringe, nell’ esofago e nello stomaco. 
L’uso di piecole dosi eccita l’appetito ; ma se quest’ uso si prolun- 
ghi per molto tempo, ne risultano invece disturbi digestivi. Forti 
dosi determinano un’infammazione violenta dello stomaco e del- 
l’intestino, dolori addominali, vomiti e talvolta diarrea; ma I’ atti- 
vitä dell’ essenza di senape deve essere indebolita nello stomaco per 
una causa ancora ignota, poiche ne occorrono dosi enormi per pro- 
vocare sulla mucosa gastrica fenomeni infiammatori tanto intensi 
quanto quelli che si manifestano in generale sulla superficie cutanea. 

Gli effelti generali dell’ essenza di senape, vale a dire quelli pro- 
dotti da quest’ essenza dopo di essere penetrata nella circolazione, 
e non per azione riflessa, sinora hanno richiamato poco ]’ attenzione. 
Da alcune ricerche di MITSCHERLICH sopra conigli risulta che i fe- 
nomeni generali dell’ avvelenamento con l' essenza di senape sono 
simili a quelli dell’avvelenamento con I’ acido cianidrico ; solamente 
sono piü lenti a prodursi, meno intensi e per manifestarsi richie- 
dono dosi molto piü forti della sostanza ; per altro il quadro del- 
]’ avvelenamento € sempre oscurato dalla comparsa dei sintomi della 
gastrite. i | 3 

I conigli soccombono in due ore in seguito all’ amministrazione 
di gr. 3,5 d’essenza di senape, in quindici minuti, sotto 1’ influenza 
di 15 grammi, presentando i feuomeni seguenti : Grande frequenza 
dei battiti del cuore, con diminuzione rapidamente progressiva del- 
la sensibilitä; debolezza sempre maggiore; diminuzione della forza 
dei battiti del cuore, difieoltä respiratoria; 1 animale si corica sul 
ventre ; convulsioni ripetute ; respirazione lenta; insensibilitä sem- 


pre piü notevole; abbassamento del calore nelle parti esterne; morte 


(MITSCHERLICH). “r art k ; 
All’ autopsia, si trovano lo stomaco e gl intestini poco infiammali, 
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ma fortemente iperemici ; forte desquamazione epiteliale ; iperemia 
renale insignificante ; notevole persistenza dell’ eceitabilitä del euore 
e dei muscoli per molto tempo ‘dopo la morte. Il sangue tramanda 
manifestamente un odore di essenza di senape, come l’aria espirata 
in vita; T’orina presenta un odore un poco diverso, analogo a quello 
del rafano selvatico (MITSCHERLICH). 

Tutto quello che sappiamo degli effetti fondamentali dell’ essenza 
allilica di senape, @ che essa ha proprietä antiputride, e che una 
soluzione albuminosa, mischiata con essa, non puö piü essere coa- 
gulata col calore (BUCHHEIM). 


Uso terapeulico. — Abbiamo giä parlato dell’uso della senape e 
della sua essenza come jrritanti cutanei. 

Internamente, la senape € usata ogni giorno per eceitare l’appe- 
tito e la digestione, non in forma farmaceutica, ma in forma di un 
preparato culinario. Si deve evitarne ]’uso quando esiste un catarro 
dello stomaco ; e d’altronde & buono notare che l’abuso di questo 
condimento puö, anche quando lo stomaco & in uno stato perfetta- 
mente normale , portare un grave pregiudizio alla digestione. Ci 
asterremo dal parlare di tutti gli altri casi in cui & stata prescritta 
la senape, e nei quali la sua efficacia & stata dimostrata nulla. Cosi 
e stata usata contro i piü svariati aceidenti dell’ ipocondria, sopra- 
tutto nei casi di vertigini, di mosche volanti, nell’asma, ece. Vi & 
una sola circostanza in cui vi si potrebbe ancora ricorrere: quando 
cioe, in un avvelenamento con una sostanza narcotica (oppio, bel- 
ladonna, ecc.) che abbia fatta diminnire considerevolmente |’ ecei- 
tabılita dei nervi dello stomaco, non si puö, coi mezzi usati in si- 
mil.caso, arrivare a provocare vomiti, e non si’'ha sotto mano la 
pompa gastrica; allora si puö tentare di vuotare lo stomaco con 
"amministrazione di forti dosi di senape. Ogei perö abbiamo nelle 
iniezioni sottocutanee di apomorfina un mezzo molto preferibile in 
simile caso. 


Dosı E prepArarı. —1. Semenze di senape. — I semi di senape non 
macinati sono fuori uso. La senape, presa nei pasti, per favorire la di- 
gestione si usa sotto diverse forme molto note. Per provocare vomiti, la 
senape si prende in forma di polvere,, sino alla dose di 15 grammi, 0 
in infusione con acqua tepida. R 

2. Senapismi.— E il nome che si dä alla pasta di farina di senape. 
Per prepararli si prende della senape maeinata di fresco , molto prefe- 
ribile alla farina di senape conservata nelle farmacie , si mescola con 
acqua tepida e se ne fa una pasta, una pappa densa. E irrazionale di 
servirsi per questo preparato di acqua molto calda o di acqua fredda, 
oppure di aggiungere aceto 0 ammoniaca. — Per preparare un piediluvio 
senapizzato, si prendono 50 a 100 grammi di farina di senape polveriz- 
zata di fresco ; per un bagno generale , 150-250 grammi di questa fa- 
rina. — Per clistere, si fa un’ infusione di 10-15 grammi per 50-150 
grammi d’ acqua tepida. 

3. Essenza di senape. — Non usata internamente. Applicata esterna- 
mente come irritante eutaneo. Si stende direttamente sulla pelle, oppure 
si applica un pezzo di carta sugante imbevuta di questa essenza. 

4, Alcoolato d’essenza di senape. —1 parte d’essenza di senape in 


414 ESSENZA SENATICA BUTILICA E COCLEARIA 


50 parti d’alcool. Preparato razionale per I’ uso dell’ essenza di senape 
come irritante cutaneo (1). 


ESSENZA SRNAPICA BUTILICA E COCLEARIA. — Z essenza senapica. bulilica 
(CS:N.C°H?) & il prineipio attivo essenziale dell’ olio etereo di coclea- 
ria, della Cochlearia officinalis ; prende origine senza dubbio, come ]’ es- 
senza senapica allilica, dall’ azione di un fermento. 

La Cochlearia officinalis eontiene una grande quantitä di salı alcalini. 


Dicesi che questa essenza abbia le stesse proprietä dell’ essenza 
allilica; ma queste proprietä sono meno energiche. Mancano le ri- 
cerche sopra questo soggetto. 

Mentre un tempo era molto prescritta (nei disturbi digestivi, nelle 
idropisie, ecc.), oegi la coclearia & disusata. Le si attribuiva anche 
un’azione specifica contro lo scorbuto ; ma quest’ opinione © stata 
completamente abbandonata. Ciö che l’aveva fatta nascere si @ che 
spesso questa pianta € la sola che durante le lunghe navigazioni 
s’incontri nelle alte latitudini. 


L’essenza allilica di senape essendo interamente abbandonata, ci aster- 
remo dal parlare delle sue dosi. 

L’alcoolato di coclearia (spiritus cochleariae) talvolta & usato in ag- 
giunta nei gärgarismi, sopratutto nelle affezioni scorbutiche della cavitä 
orale; ma & un preparato affatto superfluo. 


SOLFURO DI DIALLILE ED AGLıo. — Il solfuro di diallile (CH?. CH. CH?, 
S. CH2. CH. CH?) & I’ elemento prineipale dell’olio etereo ottenuto con 
la distillazione acquosa dell’ Allium sativum (aglio) : si puö anche pre- 
parare artificialmente decomponendo il ioduro. d’allile col solfuro di po- 
tassio in soluzione alcoolica, E un’essenza ineolore, avente l’odore disgu- 
stoso e il sapore acre: dell’aglio. 


Il solfuro di diallile e l’aglio esercitano, come la senape, un’a- 
zione irritante, infiammatoria, sulla pelle e sulle mucose; in piccole 
dosi, possono migliorare l’appetito; ma in forti dosi provocano 
nausee, vomiti, dolori addominali e diarrea. 

L’aglio non & usato in terapia come la senape, si mescola agli 
alimenti, per eceitare l’appetito. — Talvolta si usa in aggiunta ai 
clisteri contro gli ossiuri vermicolari (5 a 10 grammi per un eli- 
stere). 


(1) Non deve. fare meraviglia se i Tedeschi non hanno buoni risultati dall’olio 
essenziale di senape nella cura ‚delle nevralgie prodotte da cause reumatiche, una 
volta che allungano una parte,del medicamento in cinquanta parti d’aleool. Per 
ottenere buoni effetti nella eura delle nevralgie (seiatica a preferenza) Disogna unire 
una parte di olio essenziale di senape con tre a cinque parti di alcool rettificato 
o di olio di ulivo; si usa meno concentrato qnando si curano individui a pelle 
sottile, e quando si tratta di applicare il rimedio sul volto per non produrre una 
erisipela. ’ , nn . 

Bisogna far decorrere un pennello imbevuto del rimedio lungo il .nervo dolente 
due volte al giorno: bisogna allontanare il lume ‚quando si stura- il bottiglino 


contenente l’olio essenziale di senape per evitare l’accensione dei vapori del liquido 


medicamentoso: questo deve essere contenuto in bottiglino smerigliato. 
Ecco la formola: f 
Pr. Olio essenziale di senape grm. tre 
° Alcool rettificato od olio di ulivo ana grm, sei-dieci 
Da in bottiglino smerigliato. Per pennellazioni. 


COMPOSTI AROMATICI 415 
Supplemento. 


Le cipolle (Radix seu bulbus cepae) dell’ Allium cepa, ed il rafano di 
mare (Radix armoraceae) della Cochelearia armoracea, contengono prin- 
eipii e producono effetti analoghi a quelli della senape e dell’essenza se- 
napica allilica. 


CAPITOLO VII. - 


Composti aromatici. 


I composti aromatici derivano tutti dalla benzina C°H®; si for- 
mano con la sostituzione di altri elementi o di radicali composti ad 
uno o piü atomi d’idrogeno della benzina; per questa ragione ven- 
gono anche designati col nome di derivalti della benzina. 

Come si vedrä in seguito, questi composti, congeneri dal punto 
di vista chirnico, presentano anche nei loro effetti fisiologici e nelle 
loro proprietä terapeutiche, grandissime somiglianze. 

Studieremo in un ultimo gruppo un certo numero di questi com- 
posti, gli olü elerei volatili (terebentina e canfora), usati in terapia 
dalla piü remota antichitä, e fra. cui si sono intrusi moltissimi pro- 
dotti vegetali ed animali, i quali insombrano inutilmente la materia 
medica. 

Vi e wn’altra porzione di questi composti (prodotti di distillazione 
del legno ) che si usavano da moltissimo tempo in forma di fumi- 
gazioni, ma senza conoscerli, poiche s’ignorava la composizione 
delle sostanze complicate che si producono durante la combustione. 
REICHENBACH estraendo, nel 1833, il creosoto dal catrame di legno 
e di litantrace, ha fatto fare il primo passo allo studio analitico di 
queste sostanze. 


Osservazioni fisiologiche. — Un srandissimo numero di questi 
eomposti aromatici Sö oppongono ai processi di fermentazione e 
di pulrefazione, mescolati con una sostanza organica , gl’ impedi- 
scono di fermentare, di putrefarsi,, 0, se questa sostanza & giä in 
fermentazione, in putrefazione, il loro intervento fa cessare questi 
processi. Da tempi remotissimi si affumica la carne per tenerla im- 
mune da ogni decomposizione, e si & potuto preservare i cadaveri 
dalla putrefazione durante migliaia d’anni imbalsamandoli con so- 
stanze aromatiche. REICHENBACH constatö che il suo cereosoto pos- 
sedeva anche queste proprietä antifermenteseibili e antiputride, e 
perciö gli dette il nome di creosoto, che significa conservatore della 
carne (da %7e2:, carne, e ow&ew, jo conservo); attribul queste pro- 
. prietä alla combinazione del creosoto con le sostanze albuminose. 
Ventisette anni dopo, LEMAIRE, in un lavoro diffuso, confermö que- 
sti dati di REICHENBACH ; nello stesso tempo le idee emesse da 
SCHULTZ e SCHWANN, poi sviluppate da PASTEUR, sulle cause della 
fermentazione e della putrefazione, ebbero per risultato di fare at- 
tribuire queste proprietä antifermentescibili e antiputride alla morte 
degli organismi inferiori agenti come fermenti ; REICHENBACH rac- 
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comandö il creosoto, LEMAIRE, il fenolo, per preservare la carne, j 
cadaveri, da qualsiasi decomposizione, e per distruggere i focolai 
morbosi (disinfettare). 

Cid ci conduce alla questione, ancora molto oscura e controversa, 
della natura delle malattie contagiose, miasmatiche, settiche, ece. 

Dobbiamo abhozzare in poche parole lo stato attuale delle nostre 
coenizioni sopra questo soggetto,, cercando di apprezzare nel loro 
giusto valore gli efletti fisiologici e I’ uso terapeutico degli agenti 
usati contro queste malattie. 

PASTEUR ammette che la mageior parte dei processi di fermen- 
tazione e di putrefazione sono determinati da organismi inferiori, 
da fermenti organizzati (funghi, batterii, vibrioni) ; questa opinione 
ha trovato contradittori, principalmente LiEBIG ed HOPPE-SEYLER. 
Questi fanno osservare che l’influenza di un fermento sopra sostanze, 
cui modifica chimicamente, non puö dipendere che dalla struttura 
chimica di questo fermento, e nön dalla sua forma; e d’altra par- 
te — essi aggiungono — non si ha ancora nessuna idea della na- 
tura di questi processi, considerati come prodotti da organismi; in- 
fatti ognuno di questi organismi & formato di diverse parti, eser- 
cita diverse funzioni, ed insomma si € sempre ridotti a domandare 
a quale di queste funzioni sono legati i processi di fermentazione e 
di putrefazione. Egli @ dunque impossibile formareci un’idea chiara 
della parte che prendono a questi processi gli organismi inferiori, 
e neppure possiamo decidere da che dipende l’azione antifermente- 
scibile e antiputrida dei composti aromatici, se risulta dalla distru- 
zione degli organismi inferiori, o da una modificazione delle stesse 
sostanze putrescibili; HoPPE-SEYLER ha veduto compiersi processi 
di putrefazione senza che gli organismi inferiori fossero uccisi, ed 
anche dopo la loro morte. | 

Trenta anni fa, HENLE aveva ammesso, per considerazioni pura- 
mente teoriche, che le malattie contagiose e miasmatiche verisimil- 
mente erano occasionate dalla penetrazione e dallo sviluppo di or- 
canismi inferiori nel corpo degli animali; da quell’epoca veramente 
si & pervenuti, in molte malattie,, a scoprire.nel corpo organismi 
inferiori aventi la massima somiglianza con.quelli che si presentano 
nei processi di putrefazione. Alcuni osservatori si sono dunque cre- 
duti autorizzati a considerare questi organismi come lunica causa 
delle malattie , di quasi tutte.le malattie, come PASTEUR li aveva 
considerati come la causa della fermentazione e della putrefazione. 
Noi vogliamo ammettere questo modo di vedere , purche ci possa 
dare un’idea piüu chiara della natura delle malattie; sventuratamente 


\ \ ECT . 


non & cosi, ne la teoria di PASTEUR ci spiega meglio i processi di 


fermentazione e di putrefazione. Qui ancora Si presentano le que- 
stioni seguenti: Gli organismi inferiori sono nella loro totalitä la 
causa delle malattie, oppure lo sono solamente le loro secrezionl @ 


le loro escrezioni? Oppure sono, semplicemente i portatori di un 
contagio , la cui natura ci @ ancora completamente ignota ? D’al- 


tronde, un certo numero di fatti molto positivi tendono a farci am- 


mettere che un corpo nello stato sano non Sl lascia invadere da 


questi organismi inferiori, e che ad.essi € soltanto accessibile um. 


corpo giü alterato. dalla malattia; le malattie dunque non sarebbero 
prodotte da questi organismi e dalla loro evoluzione vitale; ma piut- 
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tosto questi organismi trovandosi sopra un terreno favorevole ‚In 
un corpo giä indebolito da alterazioni patologiche, vi si moltipli- 
cherebbero in modo prodieioso. 

Forse un giorno queste questioni saranno risolute. Intanto i me- 
diei,, obbligati troppo spesso a combattere un nemico di ci igno- 
rano la natura, hanno in massima parte accettato 1 opinione che 
attribuisce agli organismi inferiori le malattie settiche, contagiose 
e miasmatiche, e si sono decisi a curarle secondo questo modo di 
vedere. Si tratta di esaminare se il risultato ha corrisposto alle 
speranze. n 

Notiamo dapprima che la terapia, con un ardire che gli € ordi- 
nario, identificando certi processi morbosi con processi di putrefa- 
zione (febbre putrida, malattie putride) ha opposto a queste malat- 
tie gli stessi agenti nei quali giä da molto tempo si erano ricono- 
sciute proprieta antiputride. 

Ecco i risultati provvisorii a cui ha condotto questa idea ardita- 

Gli stessi agenti che impediscono ed arrestano la fermentazione 
e la putrefazione, usati secondo il metodo di LisTEr. possono pre- 
servare le ferite dalla decomposizione putrida, e l’organismo stesso 
dalla infezione settica. 

Ma se la ferita & giä colpita da decomposizione putrida, questi 
agenti, usati secondo il metodo di LiSTER , non producono che ef- 
fettti deboli o anche nulli. 

Se la ferita putrida ha giä infettato tutto l’organismo, se si & svi- 
luppata la setticemia,, la piemia o un’ erisipela, gli agenti antipu- 
tridi amministrati internamente, possono allora tutt’al piü produrre 
effetti antipiretici, ma non esercitano nessuna azione curativa sul 
processo morboso. _ 

Di tutte le malattie miasmatiche e contagiose , la malaria & la 
sola finora che abbia potuto essere guarita da aleuni degli agenti 
in questione; tutti gli altri, appartenenti alla ‚stessa categoria, non 
hanno potuto essere influenzati da questi agenti, ne nel loro corso 
ne nel loro esito, a meno che non si comprendano fra le malattie 
parassitarie il reumatismo articolare acuto, ecc. 

Dal fatto perö che la chinina, l’acido salicilico, la salicina, l’ar- 
senico , esercitano un’azione ceurativa sulla malaria, non si deve 
conchiudere con una certezza assoluta che questa malattia sia di 
natura parassitaria; neppure si deve conchiudere che si possano 
trovare agenti i quali esercitino la stessa azione favorevole sopra 
altre malattie dello stesso genere ; eppure si possono considerare 
come molto verosimili entrambi questi fatti. 

Queste quistioni aprono un campo molto vasto. da esplorare; n& 
le ricerche puramente scientifiche, ne ]’osservazione clinica , per- 
metiono finora di rispondere a nessuna di esse in una maniera po- 
siciva. | 

Dal punto di vista pratico, sarebbe molto importante sapere quali 
sono gli agenti antifermentescibili e antiputridi piü possenti. Le 
esperienze fatte sinora per risolvere questa questione hanno pre- 
sentato delle discordanze le quali dipendono da ciö che la natura 
del liquido fermenteseibile o putrescibile, la sua maggiore 0 minore 
vecchiezza , ecc., portano differenze notevolissime nei risultati ot- 
tenuti. Secondo Binz, il bieloruro di mercurio @ ]’ antiputrido piü 

NOTHNAGEL @ ROSSBACH. — Mat. med. 53 
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possente; indi vengono: il fenolo, il chinino, l’acido arsenioso , il 
sollato di ferro, il eloruro di sodio. PLUGGE stabilisce, secondo l’or- 
dine decrescente del potere antiputrido, la serie seguente: fenolo, 
chinino , acido solforico, cloro,, cloruro di calce , solfato di ferro. 
Le sostanze che hanno manifestato le proprietä disinfettanti piü 
energiche rispetto alle materie fecali dei colerici sono, secondo IL- 
LISCH, l’acido nitrico ed il fenolo; gli effetti delle sostanze seguenti 
sono stati piü deboli: acidi solforico , cloridrico , essenza di tere- 
bentina, aceto di legno grezzo, solfati di rame, di zinco, di ferro, 
allume, tannino , soluzione neutra di percloruro di ferro , celoruro 
di sodio. ‚Secondo FLEcK, il solfato d’allumina @ quello che’ si op- 
pone con maggiore energia alla putrefazione dell’ orina ; indi ven- 
sono il tannino, l’acido benzoico, l’acido salicilico, ed in ultimo il 
fenolo. L. BUCHOLTZ ha osservato la resistenza d’organismi inferiori 
della stessa specie (micrococchi e microbatlerti, BILLROTN) in un 
liquido alimentare sempre lo stesso (soluzione di 10 grammi di zuc- 
chero candito, 1 grammo di tartrato d’ammoniaca, e grm. 0,5 di 
fosfato di potassio, in 100 grammi d’acqua), ed ecco ji risultati ot- 
tenuti: 


a u man ms 


























Impediscono Nel seguente | Distruggono il potere ar seguente 
lo sviluppo grado di riproduzione grado 
dei batterii di diluzione: dei batterii di diluzione: 
Bicloruro di mereurio. | 1: 20000 | Cloro. 1:25 000 
mol 1210200007100 : 1: 2000 
Benvao di au ; 1 2000 iBromo... lı 8833 
Creosoto . Acido eltoro.o/ 1 666 
Essenza di me 5 -Acido salicilico. 1% 312 
Carvol.. +... a2 5,1000 | Aoıdo-benzoieo; Lx 250 
Acido benzoico. ) Acido metilsalicilico | 
Acido metilsalicilico Timol.. 1 200 
Acido salicilico. . . .! 1:: 666 Carvol. 
Eucaliptolo. ... . aan Auıdosolforicon url 161 
Essenza di carvi. . | la: 500 | Creosoto . en 100 
Salicilato dı soda . |, 250,7, Henolo-amsı = cr tele 25 
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Acido solforieo. . . | ln 
Acido borico. .. - . 
Solfato di rame . . E = 102 
Acido eloridrico . al 108 75 
Sokato di Zncor. 2». 
Mosel: oki: FL 2 


Tutte queste ricerche sono molto sottili, i loro risultati sono an- 
che molto spesso dubbiosi; ma ciö che ne risulta molto chiara- 
mente si & che i composti aromatici posseggono effetti antifermen- 
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tescibili ed antiputridi molto accentuati, una potenza distruttiva con- 
siderevole sugli organismi inferiori (1). 





(1) Questa quistione della produzione di molte malattie per la penetrazione e 
lo sviluppo nell’organismo di certi organismi inferiori & ancora vivamente discussa. 
Negli ultimi tempi molti fatti sono stati pubblicati che vengono in appoggio del- 
l’opinione si ardentemente propugnata da Pasteur; eccone un rapido resoconto: si 
sa che i bacterii sono considerati come Ja causa del carbonchio e che gnesta ma- 
lattia non si era comunicata agli uccelli; d’onde avviene questa immunitä.? si do- 
vrä forse attribuire, dice Pasteur, alla temperatura elevata di questi animali ? Per 
rispondere a questa quistione inocula polli mantenuti artificialmente per l’immer- 
sione nell’acqua ad una temperatnra di 37° e constata che ,‚ in queste condizioni, 
questi animali contraggono il carbonchio e muoiono rapidamente con un sangne 
infettato da bacterii ; ma se, mentre quelli presentano i fenomeni piü caratteri- 
stici del carbonchio , si restituisce ad essi la temperatura normale, i fenomeni 
scompariscono a poco a poco e il pollo ritorna in salute. Questo fatto Spiegasi 
perch& i bacterii non possono vivere ad una temperatura superiore a 40°, mentre 
la temperatura normale dei polli & di 42-43° C. Nutrendo gli animali con tri- 
foglio antecedentemente inaflato di un liquido contenente bacterii carbonchiosi , 
Pasteur ha constatato che fra questi animali, un piccolissimo numero contraggono 
il carbonchio; ma se al trifoglio si mischiano erbaggi a punte taglienti, come il 
cardone, spighe d’orzo, capaci di produrre piccole soluzioni di continuo nella bocca, 
nel faringe, nello stomaco, il numero degli animali, nei quali il carbonchio si ma- 
nifesta diviene allora molto piü considerevole. Pasteur, Chamberlaud e Roux hanno 
trovato, nel suolo del dipartimento di Eure-e Loir, germi numerosi di bacterii 
carbonchiosi: questi germi conservavano lunghissimamente le loro proprietä ed & 
a loro che bisogna attribuire la frequenza del carbonchio in quei dipartimenti. 

Il carbonchio non & la sola malattia , il cui sviluppo puö essere attribuito 
all'intervento di un micro-organismo; ve ne sono altre ancora che rIcoNoSConO una 
origine simile; tali sono : la febbre tifoide, la febbre puerperale, la febbre inter- 
mittente, Ja pneumoenterite del porco, la febbre ricorrente, il colera dei polli, la 
difterite, etc. La febbre tifoide viene occasionata da un mierofito, che Klein ha 
trovato nelle sale dei tifosi, negl’intestini e nelle glandole mesenteriche ; questo 
microfito s’ introduce nell’ organismo per i bronchi e per il canale digerente per 
mezzo dell’aria, dell’acqua, del latte, degli alimenti; certi ambienti, sopra tutto quelli 
suscettibili di putriditä, favorirebbero lo sviluppo del morbo e si spiegherebbe cosi 
come i cessi possono facilmente divenire una sorgente di propagazione della feb- 
bre tifoide. Il microfito della febbre puerperale fu rinvenuto da Pasteur nei lochii 
di molte donne affette da febbre puerperale, il sangue di queste donne, posto in 
un ambiente conveniente di cultura, dä luogo allo sviluppo di quello stesso microrga- 
nismo che.si presenta sotto la forma di piceoli rosarii a grani sferici. La febbre 
Intermittente dovrebbe l’origine alla penetrazione nell'organismo di un fungo (Ba- 
cillus malariae) che Tommasi Crüudeli e Klebs hsnno scoverto negli strati inferiori 
dell’atmosfera, nel suolo e nelle acque stagnanti dell’ Agro romano. Liquidi con- 
tenenti questo fungo sono stati inoculati ad un gran numero di cani e ne & co- 
stantemente risultata l’apparizione di accessi di febbri intermittenti perfettamente 
caratteristici ; nello stesso tempo il volume della milza aumentava e si sono tro- 
vati in quest’ organo, come nei vasi linfatici, un numero considerevole di funghi 
perfettamente simili a quelli che furono iniettati. 

Nel sangue degli individui affetti da febbre ricorrente, malattia poco conosciuta 
fra noi e molto in Irlanda, caratterizzata da ascensioni brusche di temperatura , 
seguite da intermissioni, si sono trovati vibrioni che scomparivano nell’ apiressia 
e si mostrayano prima e 'durante l’elevazione termiea. Il micrococco della pneu- 
Mmoenterite del porco, malattia molto simile alla nostra febbre tifoide, & stato sco- 
verto recentemente da Klein e quello del colera. dei polli & stato scoverto da 
Toussaint. Oertl e Letzerich hanno studiato il fungo della difterite e ne hanno de- 
terminato il modo d’azione. Infine la recente communicazione di Bacchi all’ac- 
cademia di scienze di Francia viene ancora in appoggio della teoria di Pasteur; 
sı prendono due rane perfettamente sane ‚ sotto la loro pelle iniettasi un po’ di 
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Benzına. —La benzina (bengolo , benzolo di catrame di litantrace ), 
C°H®, esiste in abbondanza nel catrame che si produce nella prepara- 
zione del gas d’ illuminazione ; vi si trova mescolata con parecechi suoi 
omologhi e carburi d’idrogeno solidi, aventi un carattere aromatico. 

La benzina chimicamente pura rappresenta un liquido incolore, molto 
solubile, avente un odore particolare, che ricorda quello. del eloroformio 
e dell’ essenza di mandorle ‚amare; bolle-a 80°,5, si evapora senza la- 
seciare residuo e brucia con una fiamma luminosa e fuligginosa; & inso- 
lubile nell’acqua, ma & mescibile in qualungue proporzione con ]’ aleool 
e con l’etere ; scioglie lo zolfo, il fosforo, il iodo, i grassi, le resine, 
il ecaoutchouc, la.cera ; perciö & usata spesso per togliere le macchie 
grasse. 

Non bisogna confonderla con la benzina di petrolio ofheinale, la quale 
non & altro che un miscuglio di carburi d’idrogeno rappresentati dalla 
formola C"H"*2, e che tutt’ al piu & usata per togliere le masse em- 
plastiche aderenti alla pelle. 


Azione fisiologica. — La benzina esercita un’ azione fortemente 
tossica sugli animali inferiori, per esempio sugl’insetti, sulletrichine. 

Secondo MoSLER, & ben tollerata dall’uome nella dose unica di 2 
grammi, nella dose quotidiana di 8 grammi, e dal porco nella dose 
di 15 grammi; al disopra di queste dosi, determina una narcosi pro- 
fonda (PERRIN). 

Assorbita per inalazione, provoca tremiti, scosse muscolari, ru- 
mori nella testa ed in ultimo anestesia. 


Uso terapeulico. — Le osservazioni sull’utilitä della benzina in 
vari procesi morbosi sono tutt’altro che concordi, il che viene da 
HUSEMANN attribuito al fatto che’ non si & sempre usata la stessa 
benzina , che ora si @ usata la benzina di catrame di litantrace , 
ora quella di petrolio. | 

Naunyn ha raccomandato la benzina contro i vomiti, nelle stesse 
cireostanze in eui una volta si usava,.e si usa ancora, il cresoto. 
Egli dice che in certi casi in ceui il creosoto & fallito,, la benzina 
riesce. Noi stessi abbiamo potuto convincerci della sua eflicacia nel 
casi in parola. Ben s’ntende che essa non agisce che in una ma- 
niera sintomatica , e particolarmente quando i vomiti hanno per 
causa un processo anormale di fermentazione nello. stomaco, allor- 


sangue cavato dal cuore di una rana morta per bacteriemia. Uno o due giorni 
appresso , si nota che le rane s’ indeboliscono, presentano iperestesie cutanee, i 
loro globuli rossi cominciano a deformarsi e nel sangue trovansi un numero cOn- 
siderevole di bacterii agitantisi con vivi movimenti. Se s’inietti sotto la pelle di 
una delle rane una piccolissima quantitä di una solnzione di fenato di soda, ben 
tosto si constata che in questa rana, i bacterii poco prima moventisi , divengono 
immobili e poi spariscono ; nello stesso tempo i globüli del sangue riprendono a 
poco a poco la loro forma normale, e dopo “qualche giorno I’ animale ritorna ad 
essere sano. L’altra rana al contrario, quella a cui non si & iniettato il fenato 
di soda non tarda a morire con tutti i sintomi della bacteriemia, Questi esperi- 
menti moltiplicati hanno dato sempre gli stessi risultati. 

A queste belle ricerche si sono latti diversi appunti. Non tutti gli autori hanno 
rinvenuto il microfito dell’ ileotifo. A proposito dei belli esperimenti del Tizzoni 
sulla trasmissione per inoculazioni negli animali dell’ ileotifo, da aleuni si crede 
che non si & fatto altro che provocare forme piemiche. Orsi, De Giovanni e Silve- 
strini non hanno potuto riprodurre negli animali gli esperimenti di Tommasi-Cru- 
deli, e non hanno rinvenuto nel sangue il bacillus in diversi ammalati di mala- 
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quando si sviluppano gas in abbondanza, si producono eruttazioni, 
le materie vomitate sono fortemente acide e contengono sarcine, 
fenomeni che si manifestano sopratutto nei casi di stenosi del pi- 
loro. Se si tratta di vomiti d’un’altra «specie, allora l’eflicacia della 
benzina @ molto piü incerta. Si sa che oggi,, per combattere i fe- 
nomeni sopra. menzionati, si ricorre a preferenza al vuotamento e 
alla nettezza dello stomaco per mezzo della pompa, e questo me- 
todo , il quale da migliori risultati, ha reso la benzina affatto su- 
perflua in queste circostanze. 

La benzina @ stata ancora molto preconizzata contro la trichi- 
nosi. MOSLER, basandosi sulle sue esperienze sopra porci affetti da 
questa malattia e sulle sue osservazioni cliniche , ammette che la 
benzina & il veleno piü violento per la trichina. Ma essa non puö 
agire che sulle trichine intestinali; quelle che sono giä penetrate 
nei muscoli non possono essere attaccate dalla benzina. Non puö 
dunque essere efficace che se si amministra fin dal principio della 
malattia, allorquando le trichine sono ancora nell’ intestino ; si do- 
vra amministrarla contemporaneamente dalla bocca e dall’ano. Nella 
epidemia di Hedersleben non ha perö corrisposto alle speranze che 
aveva fatto concepire ; le trichine contenute nell’ intestino conti- 
nuavano a vivere non ostante l’amministrazione di forti dosi di ben- 
zina. Occorrono nuove esperienze per poter fissare il valore reale 
di questo agente in tali casi. 

Per uso esterno, nel trattamento della scabbia, la benzina & su- 
perflua. En 

Dost. — Bengina. — Internamente, 0,5-1,0 pro dosi (5,0 pro die), ın 
una pozione, con succo di regolizia e mucillagine di gomma. 


ANIDO-BENZINA, 0 'FENILAMINA O-AnILINA, O°H5 , NH? — Serve alla pre- 
parazione dei magnifiei colori di anilina, e si ottiene con la riduzione 
della nitrobenzina con l’idrogeno nascente. E un liquido di odore de- 
bole, che si seioglie in 31 parti d’aequa, e che & mescibile in qualun- 
que proporzione con l’alcool e con ]’etere, 

L’ anilina puö produrre effetti tossiei, sia che si assorba per inalazione, 
sia che s’introduca nello stomaco. Presa in forte dose, provoca fenomeni 
infiammatori sulle mucose, per la proprietä che possiede di far coagu- 
lare l’albumina ; poi, dopo il suo assorbimento, si produce, negli ani- 
mali a sangue freddo e a sangue caldo, ed anche nell’ uomo, una dimi- 
nuzione della sensibilitä e della conoscenza, dispnea, una cianosi gene- 
rale, seosse muscolari ; altacca dunque prineipalmente il sistema nervoso 
centrale ; influisce poco o nulla sui nervi periferiei e sui muscoli‘ La 
morte & determinata dalla paralisi della respirazione. Finora non si & os- 
servato nell’ uomo nessun caso di morte per anilina. 

La maggior parte dei colori d’ anilina e di rosanilina, per esempio la 
fuesina, non sono tossici, a meno che non contengano anilina libera o 
altri composti, come a dire l’arsenico o il fenolo. 

L’anilina non & usata in medicina. 


ria. I lavori di Oertel, di Letzerich sono stati infirmati dalle inoculazioni troppo 
coraggiosamente tentate da Peter e da Trousseau e non riuscite. 

Il Prof. Semmola ha messo la quistione nel vero punto di vista. In alcune le- 
zioni sul parassitismo (alte nel 1880 ha dichiarato che il vero metodo di ricerche 
sono le inoculazioni negli animali dei liquidi contenenti i diversi virus, studiando 
bene le forme cliniche riprodotte. 


422 FENOLO , ACIDO FENICO 


NITROBENZOLO O NITROBENZINA, S8°H® , NO?, — Liquido giallo chiaro, a- 
vente I’ odore dell’ essenza di mandorle amare , che si forma quando si 
versa a poco a poco la benzina nell’ acido nitrico fumante freddo. 

Come I’ aniliva, esercita la sua azione principale sul sistema nervoso 
centrale e provoca gli stessi fenomeni tossici ; ma l’avvelenamento & piüu 
grave, e Si conoscono un certo numero di casi di morte prodotii nel- 
l’uomo in seguito all’uso di sostanze alimentari sofisticate con questo 
composto ; infatti un tempo si credeva che la nitrobenzina fosse innocua 
e se ne faveva uso, invece dell’ essenza di mandorle amare, nella fab- 
bricazione delle profumerie, dei liquori. Non & usata in terapia. 


FEnoLo, AcıDo FENIco. — Il fenolo o carbolo, CPH?. OH, chiamato an- 
che fenmilalcool, idrossibenzolo, acido fenico, acido carbolico, non possiede 
assolutamente nessun carattere d’ aciditä; cosi non decompone i carbo- 
nati ; per contrario,, l’ acido carbonico lo caccia dalle sue combinazioni 
metalliche ; non arrossisce neppure la carta di tornasole. Si distingue 
inoltre dagli alcool in quanto che l’ atomo d’idrogeno, nel suo idrossido 
(OH), si lascia molto piü facilmente sostituire dai metalli fortemente 
basiei. Perciö si farebbe bene ad .abbandonare la maggjor parte delle 
denominazioni con cui & stato designato , conservando solamente quella 
di « fenolo » la quale per altro incomincia a generalizzarsi. 

Il fenolo & l’ elemento prineipale dell’ olio grezzo di catrame di litan- 
trace, da cui si estrae in grande. 

Il fenolo puro, affatto anidro, cristallizza in grossi prismi incolori, i 
quali fondono a 40 gradi, si sciolgono in 15 parti d’acqua e in qualun- 
que proporzione nell’ alcool e nell’ etere. 

Ma i due fenoli prescritti dalla farmacopea tedesca non rappresentano 
affatto sostanze chimicamente pure. — Il suo acido fenico cristallizzato 
® una massa cristallina (lunghi eristalli tagliati a punta), incolore 0 
lesgermente rossastra, di reazione neutra, di odore empireumatico spe- 
ciale, di sapore piccante ; fonde a 25°-30°, bolle a 130°, si scioglie in 
50 parti d’acqua fredda, ed & mescibile in qualunque proporzione con 
l’ etere, col cloroformio, col solfuro di carbonio, con la glicerina. E ül 
solo preparato che si debba usare in terapia. — 2. 11 suo acido fenico 
grezgo & un liquido bruno rossastro, piü o meno trasparente , di odore 
fortemente empireumatico ; & pochissimo solubile nell’acqua, si scioglie 
meglio nell’alcool, ed ancora meglio in una soluzione bollente di soda 
caustica ; deve contenere almeno 50 per 100 d’acido fenico puro ; deve 
essere usalto solamente per la disinfezione delle latrine, ecc. 

Essendo I’ äcido fenico solido alla temperatura ordinaria, il suo uso 
sarebbe incomodo ; per questa e per altre ragioni, i farmaeisti conser- 


Hex 


vano un miscuglio, preparato accuratamente, di parti eguali d’acido fe- 


nico eristallizzato e d’ alcool diluito, 

Azione fisiologica.— Essendo il fenolo usato sopratutto esterna- 
mente come antiputrido, antifermentescibile, e limitandosi sempre 
piü il suo uso interno, noi incominceremo a studiarlo nel suo usO 
esterno. 


Azione del fenolo sui fermenti, sui prineipü virulenti, 
sui processi di fermentazione e di putrefazione. 


I fermenti chimiei, come la pepsina, la ptialina, I’ emulsina, la 


mirosina, richiedono ]’ azione prolungata di soluzioni molto concen- 
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trate di fenolo, e parecchi richiedono anche Y’intervento del fenolo 
in sostanza, per perdere i loro effetti fisiologici sull’albumina, sul- 
l’amido, sull’amigdalina, sulla sinigrina (LEMAIRE, BUCHHEIM, BUE- 
HOLTZ,, PLUGGE ). Anche il potere catalitico di molti fermenti sul 
perossido d’idrogeno non & che un poco indebolito dal fenolo (SCHAR). 

I fermenti organizzali invece domandano per essere distrutti so- 
luzioni molto piü deboli di fenolo ; ma, come giä abbiamo veduto, 
il fenolo occupa un posto inferiore nella serie delle sostanze distrut- 

+ tive dei fermenti. Secondo LEMAIRE, i hatterii e i vibrioni delle so- 
stanze in putrefazione sono distrutti con l’aggiunta di 0,1 per 100 
di fenolo. BUCHOLTZ ammette, pei batterii coltivati in liquidi ali- 
mentari artificiali, che il loro sviluppo @ impedito sicuramente con 
l’ aggiunta di 0,2-0,5 per 100 di fenolo, ma-che, per distruggere de- 
finitivamente il loro potere di riproduzione, bisogna aggiungere 40 
per 100; in ciö &@ d’accordo con SANDERSON, HOPPE-SEYLER e Pa- 
SCHUTIN. 

Per uccidere gl’infusorii, occorre in media 1 per 100 di fenolo; 
secondo PLUGGE, 0,1 per 100 basterebbe. 

La facoltä germinativa delle spore dei funghi @ soppressa con 0,06 

per 100 di fenolo (MANASSEIN); quella della muffa lo & con ]’1 per 
100 (Prusgkz). I funghi del lievito di birra perdono le loro proprietä 
eccitanti della fermentazione con l’azione, prolungata per venti- 
quattro ore, di 0,2 per 100 di fenolo (BUCHOLTZ). 

Principii virulenti.— Siecome questi principii non sono ancora 
molto noti, l’influenza che essi subiscono da parte del fenolo non 
ha potuto ancora essere positivamente determinata. Ecco tutto quello 
che sappiamo sopra questa quistione: L’aggiunta di 1 per 100 di 
fenolo non impedisce alla linfa vaiuolosa di generare pustole nor- 
mali d’inoculazione ; ma se la quantitä di fenolo ageiunta &@ di 2 
per 100, la linfa vaiuolosa diventa inattiva (ROTHE , MICHELSON). 
Del pus segregato di fresco, ricavato da un ascesso infiammatorio 

_ acuto, sia 0. no di buona natura, perde le sue proprietä virulente 
con l’aggiunta di 5 per 100 di fenolo ; la quantitä minima neces- 
saria per fargli perdere queste proprietä non & stata determinata : 
e stato perö constatato che l’1 per 100 & sicuramente insufficiente. 
Se il pus € putrido, questa proporzione del 5 per 100 non pare in- 
sufliciente ; ’ aggiunta di 0,5 per 100 di fenolo impedisce la decom- 

* posizione putrida del pus fresco (ROSENBACH). 

j Fermentazioni.— La fermentazione alcoolica di una soluzione di 

_ zucchero si arresta, secondo BUCHOLTZ, con 1’ ageiunta di 0,476 per 

100 di fenolo ; secondo PLUGGE, ne occorre 4 per 100. 

La fermentazione lattica & impedita con 0,377 per 100 di fenolo: 
la fermentazione butirrica lo & con 0,33 per 100 (PASCHUTIN) ; la 
fermentazione orinaria, con 1 per 100 (HOPPE-SEYLER). 

La putrefazione dell’ albumina , della carne, & soppressa con 2 
per 100 di fenolo (HoPPpE-SEYLER); 0,1-05 per 100, aggiunti alla 

' carne, al sangue, al pane, all’orina, nello stato fresco, bastano per 
impedire la putrefazione (LEMAIRE, PLUGGE), e questo impedimento 
persiste fino a che l’acido fenico sia evaporato. 

Il modo d’azione del fenolo come antifermentescibile e antipu- 
trido & tanto oscuro quanto i processi di fermentazione e di putre- 
fazione stessi. I partigiani della teoria secondo la quale ogni pu- 
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trefazione, ogni fermentazione sono provocale e sostenute da micro- 
organismi, attribuiscono naturalmente l’impedimento e l’interruzione 
di questi processi alla distruzione di questi microorganismi col fe- 
nolo, ma senza poter dire in che consista questa distruzione. Hor- 
PE-SEYLER, il quale combatte la teoria di PASTEUR, pensa bene che 
la putrefazione dipenda da un fermento, il quale forse € formato da 
questi microorganismi, ma non ammette aflatto che l’attivitä ulte- 
riore del processo sia legata alla loro presenza persistente ; 0,5 per 
100 di fenolo bastano — secondo lui — per distruggere questi orga- 
nismi, mentre la decomposizione delle materie albuminose avviene 
ancora, quantunque piü lentamente, non ostante l’intervento di 1 
per 100 di fenolo ; e, per arrestare questa decomposizione, ne 0C- 
corre il 2 per 100; ma - egli aggiunge — I’ annullamento definitivo 
dell’ attivitä del fermento € determinato da una causa puramente 
meccanica ; i preeipitati, i quali prendono origine nel liquido in 
fermentazione o in putrefazione, per effetto del potere che possiede 
il fenolo di coagulare l’albumina, inviluppano i fermenti e li tra- 
scinano con essi in fondo al vase. £ 
Ad ogni modo. siamo qui sopra un terreno puramente ipotetico, 
e fra le cause dell’ azione antiputrida del fenolo dobbiamo dare an- 
che un posto alla sua azione sulle sostanze albuminose, quantun- = 
que su ciö non sappiamo altro che questo : Le sostanze gelatinose 
e albuminose sono precipitate dalle loro soluzioni con "aggiunta 
di 5 per 100 di fenolo ; secondo HOPPE-SEYLER @ ZAPALSKY, non pO- 
trebbero esserlo che con una soluzione di fenolo saturata; credesi 
che questa precipitazione si faccia semplicemente per precipitazione 
acquosa, e senza che il fenolo, almeno alla temperatura ordinaria, > 
si combini chimicamente con l’albumina; infatti si puö toglierlo 
dal preeipitato per semplice estrazione ; solo con l’intervento del 
calore si formerebbe un fenolo-albuminato. Il fenolo, aggiunto al- 
l’ albumina o alla carne fresche, potrebbe essere scoperto chimica- 
mente durante molte settimane ; aggiunto invece all’albumina o alla 
carne putrefatte, non potrebbe esserlo che durante un tempo molto 
_ breve’ (BıLr), il che permetterehbe di credere ad una combinazione * 
diretta del fenolo con un prodotto putrido. : 
Nello stesso tempo che la putrefazione si arresta sotto l’influenza 
del fenolo, l’odore putrido anche scompare: € un’ esperienza facile - 
ad eseguire; ma vi sono molte altre materie odorose che non ven- 
gono modificate dal fenolo. 








Azione del fenolo sull’organismo degli animali superiori 
e dell’uomo. 


II fenolo si assorbe molto rapidamente attraverso la pelle intatta; 
in parecchi casi nell’uomo si @ anche visto pennellazioni fatte sulla 
‚pelle con una soluzione di fenolo produrre rapidamente la morte, 
con fenomeni simili a quelli che succedono all’ ingestione del vele- 
no (HUSEMANN, HOPPE-SEYLER); con esperienze sugli animali si puö 
anche eonstatare facilmente quanto & possente quest’azione del fe- 
nolo assorbito dalla pelle. Bisogna dunque essere molto prudenti 
nell’uso esterno di questo veleno. - 

Il fenolo penetra anche molto rapidamente nella massa sanguigna 
attraverso le ferite , in seguito alla sua injezione nel tessuto con- 
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N Hettivo sotiocutaneo, attraverso tutte le mucose, sia delle vie dige- 
N renti, sia delle vie respiratorie. 
Cio che diventa il fenolo nell’organismo e sua eliminazione. — 
„ Un tempo sl credeva che il fenolo eircolasse attraverso l’organismo 
senza subire nessuna modificazione e che si eliminasse in natura 
con l'orina (STAEDELER, LIEBEN, LANDOLT ; ma non & cos]; il fenolo 
si trasforma nell’ organismo in varii composti , che HoPPE-SEYLER 
e BULIGINSKY hanno designati col nome di sostanze fenolo-forma- 
Irici, e dicui una & stato dimostrato da BAUMANN essere un acjdo, 
il vero acido eter-solforico (acido fenil-solforico). Nel sangue del 
cane vivente si trovano, mezz’ora dopo l’amministrazione del fenolo, 
quantitä considerevoli di questo composto e soltanto deboli quan- 
titä di queste sostanze fenolo-formatriei: due o tre ore dopo invece 
vi si trova molto piü di queste sostanze che di fenolo, specialmente 
nel fegato , nel cervello e nei reni. Perciö nell’ orina si Scoprono 
tutt/al piü tracce di fenolo; la massima parte di quello che & stato 
ingerito vi si trova in forma di sostänze fenolo-formatriei; trattan- 
do l’orina con l’acido cloridrico o solforico, si puö cacciare a poco 
a poco da queste sostanze il fenolo nello stato libero. Se il fenolo 
. & stato introdotto in piecola quantitä nell’ organismo , compare in 
massima parte nell’orina nello stato di acido fenil-solforico; se in- 
vece € stato ineerito in dose molto forte, si elimina per la maggior 
‚parte sotto la forma della seconda sostanza fenolo-formatrice , an- 
cora ignota , il che provviene senza dubbio. da ciö che allora non 
rova nell’organismo quantitä suflieienti di solfati. Se dunque s’in- 
troduce nel corpo, contemporaneamente al fenolo, per esempio del 
solfato di soda , questi due composti si uniscono fra loro per for- 
mare un fenolo-solfato, il quale, come & dimostrato dalr esperien- 
za, non @ tossico ; di guisa che l’organismo trova nei suoi solfatj 
un contravveleno naturale per neutralizzare piccole quantitä di fe- 
nolo; anche negli avvelenamenti gravi col fenolo, il solfato di soda 
o altri solfati costituiscono i migliori antidoti (BAUMANN). 
h Notiamo anche qui che sostanze fenolo-formatriei si trovano nor- 
malmente, senza nessun intervento medicinale del fenolo, nell’ ori- - 
na degli animali , sopratutto degli erbivori ; 1’ alimentazione vege- 
tale non puö esser considerata come l’uniea, sorgente di queste so- 
stanze, poich® si trovano anche nell' orina degli animali sottoposti 
ad un regime esclusivamente animale; anche la benzina si trasfor- 
merebbe nell’ organismo in queste sostanze (SCHULTZEN, NAUNYN ,. 
NK). SALKOWSKT ha anche constatato nell’orina di nomini infer- 
la presenza di una quantitä di sostanza fenolo-formatrice molto 
superiöre alla normale ; nello stesso tempo vi si troverebbe molto 
indicano. , 
 L’ eliminazione del fenolo dai reni avviene con una grandissima 
‚Tapiditä ; non & ritenuto nell’ organismo, di tal che non v'& a te- 
- mere azione cumulativa (SALKOWSKT). Molto spesso fa prendere al- 
 ! orina un coJorito scuro, che va dal verde oliva leggiero sino al 
‚bruno carico e al grigio nerastro ; questa colorazione € pi carica 
quando il fenolo & stato assorbito dalla pelle 0 per mezzo di una 
- ferita; il che ha permesso a SALKOWSKI di pensare che questa co- 
 lorazione fosse determinata da un prodotto di ossidazione interme- 
dio, che questa ossidazione avesse luogo prima dell’assorbimento e 
NOTHNAGEL @ ROSSBACH — Mat. med. 54 
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si producesse piü facilmente e piü rapidamente a livello della su- 
perficie cutanea. Secondo SALKOWSKI, il grado piü 0 meno pronun- 
ziato di questa colorazione carica non rappresenta affatto una ric- 
chezza corrispondente dell’orina in fenolo ; non & dunque necessa- 
rio interrompere, come si suol fare, il trattamento col fenolo non 
appena si vede comparire questa colorazione carica dell’orina , ed 
& preferibile decidersi secondo gli altri fenomeni tossici, sopratutto 
secondo ji disturbi digestivi. 

Konn ha osservato 1’ albuminuria in seguito all’ amministrazione 
di forti dosi di fenolo ; questo fatto .accade molto di rado, quando 
le dosi amministrate sono state piccole (SALKOWSKI). 

In seguito a frizioni cutanee col fenolo, HOoPPE-SEYLER ha consta- 
tato la presenza di questo composto, non solamente nell’orina, ma 
anche nella saliva, la sua eliminazione con l’aria espirata (LEMAI- 
RE) & molto inverosimile. 

Effelli locali. — Una forte soluzione. di fenolo (al disopra del 5 
per 100), applicata sulla pelle, vi produce, con una viva sensazio- 
ne di scottatura, una macchia bianca la quale non tarda a diventar 
rossa, e puö, dopo alcuni giorni, accompagnarsi ad una desquama- 
zione superficiale dell’epidermide. La sensazione di scottatura dura 
aleuni minuti e cede il posto all’anestesia; se si € usata una solu- 
zione all’85 per 100, quest’anestesia diviene tale che tutto lo spes- 
sore della pelle, a livello del punto toccato, puö essere forato sen- 
za che neppure il contatto del coltello sia avvertito (SMITH); Si PO- 
trebbero cosi aprire anche dei paterecci senza provocare dolore. 

Questa paralisi dei nervi cutanei sensibili € pronunziata special- 
mente se si friziona preventivamente la pelle con aceto ; per con-“ 
trario , le soluzioni di fenolo nella glicerina sono sprovviste quasi 
completamente di questa proprietä anestesica. 

Una soluzione molto concentrata di fenolo caustica fortemente la 
pelle, e i tessuti attaccati diventano trasparenti. | & 

Sulle mucose , il fenolo provoca anche un dolore scottante , la 
formazione di un’escara bianca, indi l’anestesia delle parti toccate. 
La sua inalazione provoca la tosse; la introduzione nello stomaco 
produce nausee, eruttazioni, e, se la soluzione e concentrata, una 
infiammazione della mucosa gastro-intestinale, coliche violente, vo- 
miti e diarrea ; Ja morte , la quale accade molto spesso in questi 
casi , viene attribuita ad un’interruzione riflessa delle contrazioni 


cardiache. 
Tutti questi effetti locali non si manifestano nell’uomo che in sen 
guito a dosi maggiori di gr., 0,5; se l’ingestione € avvenuta a Sto- 
maco pieno , possono anche rimanere affatto innocue , almeno per 
la mucosa gastro-intestinale. 

Effeiti generali — Qui non si tratta degli effetti generali dipen- 
denti dalla causticazione locale col fenolo, e che si producono allo 
stesso modo in seguito all’azione di qualunque altro caustico; esa- 
mineremo soltanto gli effetti generali che succedono alla ingestio- 
ne del fenolo molto diluito e che si manifestano dopo la sua pene- 
trazione nella circolazione. 

Fra gli animali e l’uomo esistono differenze molto notevoli nella 
forza di resistenza all’ avvelenamento e nei fenomeni tossici ; non 
si puö neppure sconoscere una certa somiglianza. [ra l’azione fisio- 
logica del fenolo e quella dell’ alcool. | 
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Per far morire le rane, occorrono gr. 0,2-0,3 di fenolo; per uc- 
cidere i conigli, ne occorrono gr. 0,3-0,5; pei gatti, er 0,0% wei 
cani, gr. 2,5 (UMMETHUN). 

Nell’uomo adulto, l’amministrazione di gr. 0,5 di fenolo non po- 
voca nessun accidente ; la dose di 1-2 grammi non deve essere 
considerata come inoffensiva, che sia stata assorbita dalla pelle o 
dalle mucose I fanciulli e le donne hanno una minore forza di re- 
sistenza all’azione del fenolo ; gli uomini, sopratutto quelli abituati 
alle bevande alcooliche, resistono dippiü ; i fenomeni tossiei sono 
anche meno accentuati quando il veleno & stato ingerito a stoma- 
co pieno che a stomaco vuoto. 

Due a tre minuti dopo l’amministrazione del fenolo per la via 
sottocutanea 0 per lo stomaco, gli animali a sangue freddo inco- 
minciano a cadere nel collasso e nel coma ; mentre i movimenti 
volontari sono sospesi, leccitabilitä riflessa della midolla spinale & 
fortemente esaltata, le zampe sono agitate da movimenti convulsi- 
vi, i quali a poco a poco aumentano d’ intensitä e finiscono per 
eondurre ad un vero tetano , perfettamente simile a quello della 
strienina. Poscia a poco a poco l’intensitä degli spasmi diminuisce, 
ea capo di ventiquattro ore la morte accade per paralisi della mi- 
dolla spinale. Le contrazioni cardiache sono alla fine molto deboli; 
dopo la morte, imuscoli e inervi sono debolmente eceitabili. Quan- 
do l’animale ha soccombuto, il sangue & fluido, rosso azzurrogno- 
lo; T’ orina & chiara, senza albumina. 

Nei mammiferi e negli uccelli , i fenomeni piü salienti consi- 
stono anche in spasmi cloniei, i quali piü tardi cedono il posto alla 
paralisi e al collasso ; ben per tempo si manifesta anche dispnea; 
la pressione sanguigna dapprima & elevata, durante il periodo con- 
vulsivo ; indi ritorna allo stato normale , rimane per lungo tempo 
a questo livello, enon si abbassa che presso alla morte; le piccole 
arterie si dilatano, di guisa che la corrente sanguigna diventa piü 
rapida ed il sangue venoso, rosso chiaro; le vene si gonfiano con- 
siderevolmente. Forte aumento della secrezione della saliva e delle 
lagrime. La sensibilitä si conserva per lunga pezza; i muscoli re- 
stano eceitabili fin dopo la morte. 

Il corso dell’avvelenamento in generale & lento;il sangue diventa 
a poco a poco piü scuro ; la respirazione, superficiale ed irregola- 
re; gli spasmi muscolari piü deboli ; la temperatura si abbassa, e 
Ja morte accade, succedendo in generale direttamente alla paralisi 
finale della midolla spinale e della respirazione ; talvolta anche si 
produce bruscamente, durante un accesso spasmodico. 

Fatta astrazione delle causticazioni che p0ssono essersi prodotte, 
nel cadavere si trova la cavitä cranica, il fegato e la milza ipere- 
‚miei; il sangue & scuro e si coagula difficilmente. 

„Le pneumonie, che sono state osservate in aleuni casi, debbono' 
.essere considerate come complicanze accidentali ‚ forse anche bi- 
sogna attribuirle alla penetrazione di un poco di fenolo nei polmoni. 

Nell’vomo, una dose non mortale, fra gr. 0,5 e’2 grammi) pro- 
voca ji fenomeni seguenti : vertigini, leggiero stupore, tintinnio ne- 
gli orecchi, durezza dell’udito, formicolio, senso di debolezza molto 
accentuato ; ed inoltre: 

Secrezione abbondante di sudore, diminuzione della frequenza del 
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polso , abbassamento della temperatura di alcuni decimi di grado 
(esperienze di DANION Sopra Se stesso). A questi fenomeni possono 
aggiungersi gli effetti locali sopra menzionati , e specialmente le 
nausee e i vomiti. 

Se la dose & stata forte (5-20 grammi) , Ja morte accade molto 
presto, succedendo ad un senso di ebbrezza, ad una perdita rapida 
della conoscenza, ad un indebolimento del cuore ed alla insufficienza 
della respirazione. HoPPE-SEYLER riferisce |’ osservazione di due 
individui i quali , per guarirsi della scabbia , si fecero  reciproca- 
mente delle frizioni con un miscuglio molto carico di fenolo. Men- 
tre facevano quest’ operazione, gridarono l’uno dopo l’altro di sen- 
tirsi ubbriachi, e si lagnarono di dolori violenti a livello dei punti 
frizionati. Si accorse alle loro grida , e furono trovati tutti e due 
privi di conoscenza , appoggiati ai mobili vicini. Uno mori poco 
tempo dopo; l’altro a poco a poco ritornö in vita, e riferi che in 
principio aveva risentito una forte tensione nel capo , poi vertigi- 
ni, e che in questo momento aveva perduto la conoscenza. 

Mentre in tutti gli animali forti dosi di fenolo producono spasmi 
cloniei e tonici, nell’uomo invece gli spasmi mancano ; nell’ uomo 
si manifesta iinmediatamente una paralisi dei centri ner vosi; que- 
sto &@ un fatto notevole, e che finora non ha potuto essere spiega- 
to. Si conosce un solo caso d’ayvelenamento nel quale questi spa- 
smi si sono manifestati; WınsLow riferisce che un bambino di due 
anni, avendo ingerito circa 8 grammi di fenolo di CALVERT n’ 4, 
cadde cacciando un erido , presentö coma, cianosi e midriasi , fu 
preso da convulsioni cloniche, poi da accessi lelanici e da spa- 
smo della glottide ; dopo l’amministrazione del saccarato di calce, 
raccomandato da HUSEMANN, Si rimise a poco a poco, ripigliö an- 
che la conoscenza, ma venti ore dopo soccombette ad una laringi- 
te consecutiva. | 

Dosi di fenolo inoffensive per s& stesse, se sono ripetute per un 
certo tempo , possono produrre un avvelenamento cronico? Se si 
considera la rapida eliminazione del fenolo, si deve convenire che 
ciö non & verosimile; d’altra parte, le osservazioni dirette di Koun, 
NEUMANN € SALKOWSKI hanno permesso di constatare che in que- 
sto caso, oltre alla colorazione dell’orina, non si produceva nessun 
sintomo d’avvelenamento ; non ne hanno neppure osservato in un 
caso in cui, in tre mesi, erano stati presi internamente 65 grammi 
di fenolo. Se talora,in seguito a medicature prolungate col fenolo, 
si sono visti comparire improvvisamente fenomeni tossici, non Sl 
debbono considerare come il risultato di un’azione cumulativa, ma 
piuttosto come accidenti dipendenti da che la fasciatura era appli- 
cata troppo esattamente o da che la quantitä di fenolo era troppo 
abbondante. 


Trattamento dell’avvelenamento acuto per fenolo. — Quando sono state 
introdotte nello stomaco dosi tossiche di fenolo, se & possibile, si ricor- 
rerä, per farle evacuare, alla pompa gastrica o all’apparecchio di Heper. 
Seeondo le riecerche di Husemann e di Ummrraun , il piü razionale degli 
antidoti proposti sarebbe il saccarato di calce; Baumann raccomanda prin- 
cipalmente il solfato di soda; contemporaneamente sı poträ far prendere 
latte e albumina, per avviluppare il veleno. 
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Usi terapeutici. — La grande importanza acquistata in terapia 
dal fenolo data specialmente dall’epoca in cui @ incominciato & dil- 
fondersi il metodo di Lister per la medicatura delle ferite. A fianco 
agli usi chirurgici del fenolo si metie naturalmente il suo uso per 
disinfettare le deiezioni ; i suoi usi nella medicina interna hanno 
un’importanza molto secondaria. Sicche € giusto di studiare in pri- 
mo luogo l’uso chirurgico del fenolo. Non avendo sopra questo sog- 
getto nessuna esperienza personale, ci limiteremo a riferire i fatti 
che si trovano nella letteratura. Il numero dei chirurgi che hanno 
adottato il metodo di LISTER cresce ogni giorno piü, e le pubbli- 
cazioni sopra questo argomento sono oggi abbastanza numerose da 
permettere di pronunziare un giudizio. 

Il metodo di LISTER per la medicatura delle ferite (medicatura 
ocelusiva antisettica) & stato proposto una decina d’anni fa ed @ 
andato sempre piü perfezionandosi, il suo scopo principale € di ri- 
parare le ferite dall’influenza nociva dell’aria atmosflerica, e di met- 
terle per quanto & possibile nelle condizioni favorevoli in cui Si 
trovano le ferite sottocutanee. L’influenza nociva esercitata sulle 
ferite aperte dipende realmente dai micrococchi, dai batterii , op- 
pure da altre circostanze? Ciö non puö essere deciso positivamente 
nello stato attuale della scienza. Veramente LISTER , nell’ immagi- 
nare il suo metodo di medicatura, ha avuto di mira un’idea di que- 
sto genere; ma la presenza di micrococchi &@ stata constatata sotto 
la fasciatura fenicata. Qualunque sia liinterpretazione che gli si dä, 
l’ azione favorevole delle medicature occlusive antisettiche rimane 
sempre perfettamente dimostrata dall’esperienza. 

Dieciamo anche che la medicatura di LISTER e i suoi felici risul- 
tati sembrano assolutamente collegati all’uso del fenolo. In vista 
dei suoi inconvenienti e talvolta anche dei suoi pericoli, si € cer- 
cato di sostituirgli altre sostanze antisettiche, particolarmente l’a- 
cido salicilico e l’ acido benzoico. Ma siccome il maggior numero 
delle esperienze sono state fatte col fenolo,, ciö che segue si rife- 
risce principalmente all’uso di questo composto. Parleremo sopra- 
tutto sulla guida di VOoLKMANN, il quale in questi ultimi tempi, con 
la pratica perseverante del metodo di LISTER, ha ottenuto i suc- 
cessi piü brillanti. Ecco dunque in che consistono i vantaggi di 
questo metodo applicato alle ferite recenti, vale a dire specialmente 
alle ferite chirurgiche. 

Con esso, 1 liquidi delle ferite restano completamente inodori; non 
solo il pus perde il suo odore insipido e nauseoso , ma anche la 
presenza di una gangrena diffusa non si accompagna ordinariamente 
a cattivo odore. Il sangue che puö trovarsi sotto la medicatura oc- 
elusiva antisetiica neppure subisce decomposizione. 

La reazione infiammatoria delle parti molli che circondano diret- 
tamente la ferita e debole, e molto spesso manca completamente. 
Le piü grandi ferite per incisione, per esempio le ferite d’amputa- 
zione non presentano ancora, nel quarto fino all’ottavo giorno, n& 
rossore, ne gonfiore, n& edema infiammatorio dei loro margini. 

Anche nei casi in cui la riunione per prima intenzione non si @ 
verificata, la reazione della ferita rimane estremamente debole, per 
cui si puö restare uno, due e tre giorni senza cambiare la medi- 
calura. Il liquido segregato & in generale molto tenue , realmen- 


430 FENOLO, ACIDO FENICO 


te sieroso , talora leggermente intorhidato da alcune cellule puru- 
lente. 

Molto spesso la riunione per prima intenzione & ottenuta in casji 
in cui altravolta era affatto impossibile sperarla; e qui non si tratta 
alfatto di un accollamento superficiale della pelle, ma di una eica- 
trizzazione profonda dei tessuti. 

Questi vantaggi cosi preziosi ne portano necessariamente altri: i 
dolori nella ferita sono estremamente deboli 0 anche completamente 
nulli; la febbre @ di una durata piü breve, o anche manca affatto; 
le operazioni piü gravi possono non essere accompagnate da nes- 
suna reazione febbrile. In ultimo la durata della eicatrizzazione & 
singolarmente abhreviata. 

Ma il vantaggio piü importante della medicatura di LisTEr & quello 
di rendere molto piü rare le complicanze gravi delle ferite (flem- 
moni acuti ed infiltramenti icorosi, infiammazioni gangrenose e difte- 
riche, processi setticemici e pioemici). Pare che le erisipele sieno 
prevenute meno. E poiche queste complicanze costituiscono le piü 
[requenti cause di morte in seguito alle operazioni, si comprende 
come la medicatura di LISTER abbia ridotto di molto la cifra delle 
mortalitä degli operati. 

Questi risultali sono stati tanto notevoli, che il metodo di LISTER 
puö annoverarsi fra i progressi piü felici della terapia. Tutti i chi- 
rurgi che I'hanno messo in pratica con cura sono unanimi nel far- 
ne l’elogio. Ma un’osservazione importante e fatta sovente & che il 
metodo di LISTER non puö dare tutto quello ehe promette che a 
patto che le sue indicazioni piü minuziose sieno fedelissimamente 
osservate. Gl’istrumenti debbono essere disinfettati , 1’ operazione 
deve essere fatta in mezzo ad un’atmosfera d’aeido fenico polveriz- 
zato, ecc.,ecc. Gl'insuccessi che sono stati pubblicati debbono es- 
sere attribuiti alla non-osservanza di queste precauzioni; basta tras- 
curarne una sola, per quanto sembri poco importante , perche il 
risultato finale sia interamente compromesso. Non & qui il luogo di 
enumerarle partitamente ; si riscontrino a tal riguardo i trattati 
speciali. Un’altra osservazione & stata fatta generalmente, ed & che 
per trarre da questo metodo tutti i vantaogi, bisogna averlo prati- 
cato per un certo tempo ; perciö si resta piacevolmente sorpresi 
nel vedere che piü si pratica questo metodo, piü vantaggiosi sono 
i risultati che se ne ricavano. 

Nei casi in cui la ferita & antica , in cui la suppurazione & giä 
stabilita, naturalmente la medicatura di LISTER non presenta un’efli- 
cacia tanto grande, ma pure procura considerevoli vantaggi. 

In questi ultimi anni il fenolo @ stato usato esiternamente Con- 
tro molti altri stati morbosi ; ma qui si tratta in generale di sem- 
pliei saggi, i quali finora non hanno che un'importanza secondaria. 
Contro le secrezioni putride delle mucose, specialmente degli or- 
gani genitali della donna e dei bronchi, se ne puö fare la prova, 
con le necessarie precauzioni; ma & molto dubbio che abbia mag- 
giore eflicacia del permanganato di potassa , per esempio , vale a 
dire che abbia un’azione diversa da quella di togliere i cattivi ‚odo- 
ri. — Nella gangrena pulmonare, LEYDEN ha avuto a lodarsi del 
fenolo usato per inalazione ed internamente ; secondo lui , agisce 
meglio delle inalazioni di terebentina, usate anche in questi casi.— 
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Nella difterite, il fenolo & stato usato spesso in forma di gargari- 
smi, d’inalazioni o direttamente ; noi non l’abbiamo usato mai per- 
che questi metodi di trattamento locali della difterite faringea li 
consideriamo non solamente come inelflicaci'ma anche come diret- 
tamente nocivi. E d’altra parte le comunicazioni esistenti non sono 
affatto di tal natura da persuaderci che il trattamento di questa 
terribile malattia col fenolo abbia ridotto minimamente la cifra della 
mortalitä. — Come agente distruttore dei sarcopti (per esempio nella 
scabbia) o dei funghi (per esempio nella pitiriasi versicolore), il 
fenolo puö essere vantaegiosamente sostituito da altri agenti,i 
quali hanno almeno la sua stessa efficacia, senza averne gl’incon- 
venienti; infatti si citano casi in ceui il fenolo, usato contro la scab- 
bia, ha prodotto accidenti gravi , i quali talvolta sono anche ter- 
minäti con la morte. — Come caustico diretto, il fenolo non ha nes- 
suna importanza. I dentisti ne fanno uso frequentemente per cal- 
mare i dolori nei casi di carie dentaria, con denudazione della polpa, 
e per nettare la cavitä del dente, prima di praticare l’otturamento. 

L’uso del fenolo inlernamente & stato provato contro gli stati 
morbosi piü diversi; ma non ha dato nessun risultato positivo, Sic- 
che finora si puö considerare come supertluo. Crediamo di doverci 
dispensare dall’enumerare le malattie a cui si @ cercato dı opporlo, 

Citeremo soltanto il diabete mellito (EstEin), perche questa qui- 
stione in questo momento si sta ancora studiando; ma.dobbiamo ri- 
conoscere che finora i risultati sono tutt’altro che favorevoli. SE- 
NATOR ha raccomandato il fenolo nel reumatismo articolare acuto, 
in forma diiniezioni sottocutanee fatte in prossimitä delle articola- 
zioni malate; senza dubbio questo mezzo & reso süperfluo‘ dalla in- 
‚troduzione dell’acido salicilico in terapia. Recentemente & stato u- 
sato il fenolo, internamente,, contro Ja prurieine ed il prurito ge- 
nerale, e si € preteso che calmasse rapidamente i pruriti e che 
producesse anche la guarigione. 

Come agente disinfetlante, il fenolo o&gi & usato molto frequen- 
temente. Nella pratica del metodo di LISTER & usato per pulire gli 
istrumenti, per lavarsi le mani,ecc.; le latrine, i vasi che conten- 
sono le deiezioni dei malati di tifo, di disenteria , di colera, sono 
disinfettati col fenolo ; con esso si lavano le pareti delle inferme- 
rie,, ecc. Il suo odore disgustoso @ un ineonveniente che lo fa ri- 


(1) L’acido fenico oltre di essere stato adoperato in quasi tutte le malattie in- 
fettive, il Pacini lo vantö molto nella cura del colera: le esperienze di esimii cli- 
nici hanno fatto dimenticare le belle speranze concepite. 

Il Pasteur vanta le iniezioni sottocutanee di acido fenico nella cura delle feb- 
bri intermittenti ribelli alla chinina. = 

Il mio illustre maestro Prof. Tommasi, si & giovato moltissimo dell’acido fenico 
nella cura delle pulmoniti lente a risolversi e con esito in ascesso ; come pure 
nella cura della gangrena pulmonare, In questi casi l’acido fenico migliora l’espet- 
torazione, modificandone l’odore cattivo.e diminuendone la quantitä, rende la feb- 
bre piü mite e mano mano il piü delle volte dä risultati definitivi. 

Nella cura della tisi pulmonare l’acido fenico & impotente come molti altri ri- 
medii. 

Il Maffucci da molto tempo ha scritto un bel lavoro sulla virtü terapica delle 
iniezioni sottocutanee di acido fenico nella cura della pustula maligna. I risultati 
‚ottenuti nella clinica chirurgica di Napoli e da altri- sono stati splendidi, 
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gettare in certi casi. Si @ detto che i vapori di fenolo, sparsi nelle 
camere d’ospedale, potevano impedire la propagazione delle malat- 
tie infettive; ma il fatto non @ dimostrato , ed il meglio in questi 
casi € sempre l’isolamento. 


Dosı E PrEPARATI. — 1. Acido fenico crisiallizzato. — Per uso interno 
il meglio & in pillole. I limiti delle dosi oficinali sono : 0,05 pro. dosi ' 
0,15 pro die! L' esperienza pero dimostra che si puö andare senza pe- 
ricolo sino a 0,3 ed anche a 0,5 (1). Bil solo preparato che deve usarsi 
esternamente e per inalazioni. Queste ultime si fanno con soluzioni di 
'%—1 per 100; Leypex perö, nel trattamento della gangrena pulmonare 
e andato sino a 4 per 100; per correggere l’odore , quando era neces- 
sario, aggiungeva acqua di menta. Le soluzioni per uso esterno variano, 
secondo i casi, da Y,, per 100 sino a 5. per 100; quest’ultima propor- 
zione viene prescritta quando si vogliono ottenere effetti leggermente 
caustici ; ma, secondo tutti gli osservatori, il suo uso non & esente da 
pericolo. — Esternamente si usano anche miseugli di fenolo con olio di 
lino (1 di fenolo ::4—8 d’olio di lino); con questo miscuglio si fa anche 
una pasta, aggiungendovi una quantitä sufliciente di creta. 

2. Acido fenico. grezzo. — E usato soltanto per la disinfezione delle 
latrine. Se ne preparano soluzioni, almeno al 2 per 100, oppure si mi- 
schia con altre sostanze disinfettanti, come la polvere di carbone, il sol- 
fato dı ferro. 

3. Soluzione di fenato di soda.—5 parti di acido fenico puro, 1 parte 
di soda caustica, 4 parti di acqua distillata. Preparato superfluo. 


ÜARBOL-SOLFATI 0 FENIL-SOLFATI: DI POTASSA , DI SODA, D’ AMMONIACA, DI 
MAGNESIA, C6H?,S0°.OK, ece. — Dicesi che sieno antifermentescibili ed 
antiputridi, come il fenolo, quantunque in minor grado, ma amministrati 
internamente, non sono tossici, o almeno lo sono pochissimo (Baumann); 
ne occorre una dose di 5 grammi per provocare alcune vertigini (Sax- 
soM). Parecchi osservatori pretendono di avernme ottenuto buoni risultati 
(l grammo pro dosi, 5 grammi pro die) nel trattamento del tifo, della 
scarlattina, della difterite, della tisi, delle uleere, ece.; ma ciö & an- 
cora molto dnbbio. Si puö dire altrettanto del rFENIL-SOLFATO DI ZINCO 
(oflicinale). In forma di polvere, ha un leggiero odore di fenolo; la sua 
soluzione acquosa (l per 100), proposta da Woop , & interamente priva 
di questo odore. BARDELEBEN, il quale se ne & servito in vece del feno- 
lo, nel trattamento delle ferite col metodo di Lister, pretende di averne 
ottenuto eccellenti risultati , e non l’ha mai veduto produrre  disturbi 
generali; dicesi che iniezioni con la soluzione di 1 per 100 abbiano an- 
che agito molto favorevolmente contro la blennorragia. 


PırogatLoro. — Il pirogallolo; C6°H°(OH)?, detto comunemente acido 
pirogallico, quantunque non abbia reazione acida, prende origine quando 


(1) Nella clinica del Prof. Tommasi si adopera la seguente soluzione titolata di 
acido fenico per uso interno. 


Pr. Acido fenico cristallizzato grm. «uno 
{ Alcool ed acqua distillata di ciascuno grm. due 


Se ne amministrano 10 a 30 gocce nel corso del giorno nella emulsione gommosa. 
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si fa riscaldare acido gallico in una corrente d’acido carbonico. Si pre- 
senta sotto la forma di cristalli incolori, brillanti, di sapore amaro, molto 
facilmente solubile nell’acqua. 

Azione fisiologica. — Sappiamo pochissimo degli effetti antifer- 
menteseibili ed antiputridi del pirogallolo; secondo KoLBE, sembra 
certo che non si oppone aflatto alla fermentazione alcoolica n& agli 
altri processi di questo genere (1). 

Dei suoi efletti sugli organismi superiori non conosciamo altro 
che il breve studio che ne ha fatto JüDELL sotto la direzione di 
HOPPE-SEYLER. 

In presenza degli alcalini, per esempio del fosfato, del carbonato 
di sodio, il pirogallolo si ossida molto facilmente dando origine ad 
ossido di carbonio, ad acido carbonico,, ad acido acetico ed a so- 
stanze amorfe brune; si puö dunque ammettere che, nel sangue de- 
gli animali viventi, subisce le stesse trasformazioni, e forse alla 
sottrazione di ossigeno sono dovuti i suoi effetti noeivi. CL. BER- 
NARD pretende che si elimini in natura con l’ orina, JüDELL pero 
ha osservato , in seguito alla sua amministrazione per lo stomaco, 
alterazioni cosi accentuate del sangue (colorazione di feccia di ca!- 
fe, fluiditä e coagulazione rapida; ricchezza in slobuli rossi, in emo- 
globina, in fibrina, molto notevolmente diminuita ; quella in emo- 
globina diminuita di un decimo; formazione di trombi), che & lecito 
ammettere che il pirogallolo si decomponga, almeno parzialmen- 
te, nel sangue; una porzione si elimina effettivamente in natura con 
l’orina. 

Nella dose di 1 grammo, nell’uomo e negli animali, @ ben tolle- 
rato e si elimina rapidamente pei reni; in dosi piü forti (4 gram- 
mi, nel cane), produce effetti tossiei, i quali probabilmente dipen- 
dono dalle alterazioni del sangue indicate piü sopra: Vomiti para- 
lisi del sensorio, apatia considerevole , forte abbassamento della 
temperatura (che puö andare sino a 5° ), morte dopo uno 0 due 
giorni. 

Gli effetti tossici persistono dopo la sua comparsa nell’orina. 

Il pirogallolo non & usato in terapia (2); serve solamente per an- 
nerire i peli. 7 





(1) Le recenti esperienze di Bovet tendono a fare ammettere che il pirogallo lo 
possiede proprietä antisettiche ed antifermentescibili molto accentuate. Ecco i ri- 
sultati ottenuti: i tessuti animali freschi mantenuti in una soluzione di pirogallolo 
(1—1,5 per 100) si conservano per mesi senza emanare cattivo odore e senza svi- 
lupparsi micro-organismi. 

Il pirogallolo messo in contatto con una sostanza animale in decomposizione , 
distrugge il puzzo ed uccide i bacterii in poco tempo; per ottenere questo effetto, 
fa mestieri che la soluzione impiegata sia almeno al 2,5 per 100. Si pud consta- 
tare direttamente sotto il microscopio 1’ effetto del pirogallolo sopra il Bacillus 
subiülis che cessa di. muoversi appena si trova in una soluzione al 3 per 100 
di questa sostanza. Il zucchero di uva, quando & sciolto in una soluzione del 2, 
per 100 di pirogallolo., non si scompone in presenza del lievito di birra. Bovet 
crede che il pirogallolo debba in gran parte queste proprietä alla sua aviditä per 
l’ ossigeno. 

(2) Il Besnier ha recentemente impiegata la pomata di pirogallolo nel tratta- 
‚ mento di molte affezioni cutanee , sopratutto della psoriasis Gli effetti ottenuti in 
questa ultima malattia sono stati favorevoli come coll’ olio di cade, meno favore- 
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TRINITROFENOLO , Acıno PICRICO. — 1 Lrinitrof:nolo o acido picrico, 
C°H’(NO?)?, prende origine quando si tratta il fenolo con |’ acido nitri- 
co. Si scioglie difiicilmente nell’ acqua fredda, meglio nell’ acqua calda; 
ha un sapore fortemente amaro; si comporta rispetto ai composti metal- 
lieci come un acido energico. E una materia cristallina , di un colorito 
giallo chiaro molto pronunziato. Riscaldato dolcemente, entra in fusione 
e si sublima; riscaldato bruscamente, detona con violenza. 


Azione fisiologica. — L’ acido picrico produce effetti fortemente 
tossici sugli animali inferiori, nonche sui vermi intestinali. 

Negli animali superiori e nell’ uomo, colora in giallo la pelle e 
tutti gli oreani; provoca nausee, vomiti, diarrea, dimagramento, ed 
un’alterazione molto notevole dei globuli del sangue (ERB). 


PıcronImrATo DI PoTassa. —E stato raccomandato invece dell’acido li- 
bero; si & detto che agiva come quest’ultimo contro la trichinosi ei ver- 
mi intestinali, senza avere linconveniente di alterare la digestione; ma 
non si & potuto mantenere nella pratica a causa del suo sapore amaro, 
e perch& la sua azione contro la trichinosi & nulla. 


Tımoro.—Il timolo, (C!%H!*O, ottenuto agitando l’essenza di timo con 
una soluzione di soda, decantando la parte acquosa e preeipitandola con 
l’acido eloridrico, si presenta in forma di grossi cristalli, di odore simile 
a quello del timo, poco solubili nell’ acqua (1,1000), facilmente solubili 
nell’alcool e nell’etere. 


Azione fisiologica. — Secondo LIEBREICH. LEWIN e HUSEMANN, 
il timolo si oppone ai processi di fermentazione e di putrefazione 
della carne, del latte, dell’ orina, dello zucchero , con piü energia 
del fenolo e dell’acido salicilico. Presenta ancora sopra questi ul- 
timi i vantaggi seguenti: il suo odore € molto piacevole, le sue 
proprietä antiputride sono molto accentuate, la sua volatilitä € piü 
debole, il che fa che la carne trattata col timolo si conservi per 
maggior tempo di quella trattata col fenolo; impedisce anche lo svi- 
luppo delle muffe e sopprime I’ azione del pus putrido nell’ organi- 
smo animale (1). Una soluzione di 1 per 1000 basta per tutte quelle 
indicazioni che si & in diritto di richiedere ad un agente antifer- 
mentescibile e antiputrido. Del suo caro prezzo non € da tener con- 
to, perche, pel debole grado di concentrazione necessario per pre- 
parare una soluzione attiva, @ a buon mercato come il fenolo e l’a- 
cido salicilico. 





voli che coll’ acido erisofanico; ma quello che raccomanda il pirogallolo a prefe- 
renza di queste due sostanze e che non apporta certi inconvenienti che quelle pre- 
sentano:: ha sull’ olio di cade il vantaggio di non avere odore cattivo ; deve pre- 
ferirsi all’ acido crisofanico , perch& questo & molto costoso , ed il pirogallolo ® 
meno irritante e per conseguenza pi maneggevole: & vero che il pirogallolo dä 
alla pelle ed ai peli una colorazione nerastra ; ma l’acido erisofanico dä loro un 
colorito rosso , molto restio a scomparire. Le dosi da usarsı sono: 10-25 gram. 
di pirogallolo per 100 di grasso. Questa pomata, quando & concentrata , determi- 
na spesso una viva irritazione ;' ma in generale quando © preparata nelle propor- 
zioni di 10—15 per 100, & ben tollerata. Due frizioni al giorno, una la mattina 
e una alla sera.  ° . 
(1) Nella clinica di Langenbeck si & provato che jl pus putrido , trattato col 
timolo, perde la proprietä d’infettare | organismo, 
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Si aggiunga a ciö. che secondo HUSEMANN, le proprietä tossiche 
del timolo sugli animali superiori‘sono molto minori di quelle del fe- 
nolo; inlatti, 0,5 di fenolo' bastano per uccidere un coniglio mentre 
2 erammi di timolo in iniezione sottocutanea, o 4 grammi ammi- 
nistrati internamente, non provocano negli stessi animali che di- 
sturbi passeggieri; per farli morire, occorrono 3 a 4 grammi di ti- 
molo iniettati sotto la pelle, o 5 a6 grammi amministrati per lo 
stomaco. Il timolo dungue sarebbe, negli animali superiori, dieci 
volte meno tossico del fenolo. 

Localmente, sulle mucose, il timolo produce infiammazione, co- 
me il fenolo, ma non caustica; puö anche , come il fenolo, provo- 
vare l’anestesia locale (FRÖSCHE, LEWIN). 

Conigli. — I suoi effetti sul cuore e sulla respirazione sono gli 
stessi di quelli prodotti dal fenolo. 

Il fenolo ed il timolo agiscono tutti e due sul sistema nervoso 
centrale; i nervi periferici sono poco influenzati; ma mentre il fe- 
nolo eceita primitivamente i centri motori e provoca anche convul- 
sioni, il timolo invece esercita sin dal principio un’azione paraliz- 
zante sopra questi centri. 

Il timolo, nella dose di 2 grammi, fa diminuire la frequenza della 
respirazione e abbassare la temperatura di 1 grado; nello stesso 
tempo le contrazioni del cuore si accelerano. 

Se la dose @ stata mortale, la respirazione e la circolazione s’in- 
deholiscono sempre piü, la temperatura si abbassa (di 3 gradi); gli 
animali perdono le loro forze, diventano apatici, ma senza perdere 
interamente la loro sensibilitä e la loro eccitabilitä riflessa. All’au- 
topsia si trovano i polmoni insorgati di sangue, molto spesso epati2- 
zati; sulla mucosa bronchiale, si osserva un’ iniezione molto pro- 
nunzlata ed un’abbondante secrezione di muco. I reni sono sempre 
stati trovati enormemente iperemici e che presentavano le altera- 
zioni del primo periodo della nefrite; nello stesso tempo l’orina con- 
teneva sangue, albumina e timolo, in parte tal quale era stato in- 
gerito. Fegato grasso perfettamente caratterizzato , precisamente 
come in seguito all’avvelenamento per fosforo. Tutti gli organi e- 
salavano chiaramente un odore di timolo. 

Queste differenze nell’azione del timolo e del fenolo sui polmoni, 
sul reni, sul fegato, dipendono, secondo HUSEMANN , dalla diversa 
diffusibilita di queste due sostanze. II timolo, a causa della sua 
maggiore ricchezza in carbonio, sar ebbe bruciato piü difficilmente 
del fenolo, ed eserciterebbe per conseguenza sopra tutti questi or- 
gani un’irritazione diretta molto piü viva. La sua azione fisiologica 
avvicinerebbe dunque il timolo piuttosto all’ essenza di trementina 
che al fenolo. Es | 

Uomini. — Dell’azione del timolo sull’organismo umano tutto quello 
che sappiamo & che , secondo LEwIN , 0,01 di timolo & tollerato 
perfettamente (cosa che per altro giä risultava dalle ricerche di 
HUSEMANN suglisanimali), e che questa dose di 0,01 basta per im- 
pedire i processi di fermentazione nello stomaco. 


Uso terapeutico. — Finora il timolo & stato pochissimo usato in 
terapia, di guisa che non si possono formulare che indicazioni a prio- 
ri. HUSEMANN pensa che ]’uso esterno del timolo, come antisettico, 
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sia perfettamente autorizzato; il suo uso, come irritante cutaneo 
e senza importanza; sul suo uso fnterno, sinora non & stata pub- 
blicata nessuna osservazione precisa; nel trattamento del reumati- 
smo articolare acuto € molto inferiore all’acido salicilico (BAELZ) (1). 


Dosı. — Timolo. — Per uso esterno, soluzione acquosa ad 1:1000, In- 
ternamente, 0,01—0,05 pro dosi; ma si & arrivati sino alle dosi di 2 
grammi, in soluzione acquosa, o meglio alcoolica, o anche in polvere, in 
pane azzimo. 


Appendice allo studio del fenolo e del Timolo. 


I fenolo ed il timolo hanno reso inutili i seguenti miscugli 
incerti: 


CrEosoro. — Il creosoto del catrume di faggio, di Reıcuengich, & un 
liquido dapprima incolore , che poi prende a poco a poco una colora- 
zione gialla; il suo odore & penetrante; & poco solubile nell’acqua (1:80), 
facilmente solubile nell’alcool, nell’ etere, eee. Non & una sostanza chi- 
micamente pura, come l’aveva creduta il suo scovritore, ma un miscu- 
glio di guaiacolo (metil-pirocatechina), C7H80°, e di cereosoto, C$H!0?, 

Il ereosoto di catrame di pino & anche un miscuglio di guaiacolo, di 
creosolo, di cresolo e di fenolo. 


Azione fisiologica. — L’ azione fisiologica del creosoto somiglia 
sotto tutti gli aspetti a quella del fenolo; i suoi effetti antiputridi, 
specialmente, non sembrano inferiori a quelli di questo ultimo com- 
posto; i suoi effetti, locali e generali, sull’uomo e sugli animali, so- 
no anche analoghi, ma sono meno intensi (HUSEMANN ed UMMETHUN). 
Tutte le differenze consistono in ciö che : 1.” col fenolo predomi- 
nano le convulsioni, mentre col creosoto predominano i fenomeni di 
paralisi; 2.° il fenolo fa diminuire la coagulabilitä del sangue, men- 
tre il creosoto la fa aumentare notevolmente. 

L’ incertezza della composizione dei diversi creosoti , I’ impossi- 
litä quindi di fidare nei loro effetti (si @ osservato talvolta provo- 
care terribili vomitji), insomma, le loro proprieta simili a quella 
del fenolo , autorizzano ad usare oggi con preferenza questo ulti- 
mo in tutti i casi in cui un tempo usavasi il creosoto. Il fatto che 
il ereosoto amministrato internamente agisce in modo meno inten- 
so del fenolo, non deve impedirci di toglierlo dalla terapia, poiche, 
usandone dosi piü deboli del fenolo, si giunge a produrre precisa- 


(1) Il timolo (soluzione 1:1000) & stato in questi ultimi tempi sostituito da piü 
chirurgi (Volkmann Spencer Wells) all’acido fenico per la medicatura alla Lister. 
Agirebbe il timolo cosi bene come l’acido fenico, sul quale avrebbe gli stessi van- 
taggi su esposti. Il timolo non ha azione corrosiva sugli strumenti, non irrita le vie 
respiratorie, ne i tessuti sui quali & applicato ; il suo odore & grato e non espo- 
ne a quei pericoli che fa temere il fenolo. 

La soluzione di timolo al millesimo serve per conservare il pus vaccinico (Her- 
mann, Köhler). Un miscuglio a parti eguali di pus vaccinico fresco e di una so- 
luzione di timolo, si conserva bene per un tempo molto lungo, e si pud iniettare 
senza inconvenienti. 

Il Lewin ed il Cozzolino hanno trovato utile il timolo, usato localmente, nella 
difterite. Le osservazioni perd debbono essere piü numerose, per confermare que- 
sta virtü terapica del timolo, 


% 
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mente la stessa azione qualitativamente e quantitativamente. D’ al- 
tronde il vantaggio della sua minore proprietä venefica @ largamen- 
te compensato dagl'inconvenienti dipendenti dall’incertezza della sua 
composizione e dei suoi efletti. 


Uso terapeutico — Per essere completi, e non per raccomandare 
il creosoto, noteremo gli stati morbosi in cui @ stato ed e ancora 
usato. Si & prescritto contro i vomiti, nelle stesse circostanze gia 
segnalate in proposito della benzina ; contro le diarree di diverse 
specie ; noi non ne abbiamo mai otteuuto , in questo caso , alcun 
vantaggio, anche nelle diarree estive nei bambini , contro cui tut- 
tavia € stato specialmente raccomandato. Nella blennorrea bron- 
chiale, si puö sempre sostituirgli.con vantaggio altri medicamenti; 
nel diabete, € affatto inutile. 

In tutti i casi in cui usavasi esternamente un tempo, gli si pre- 
ferisce oggi, in generale, il fenolo (I). 


Dosı E PreParaTmı. — 1. Creosoto. — Internamente, "/, di goceia ad 1 
goceia (sino a 0,05 pro dosi! sino a 0,2 pro die !), pareechie volte al 
giorno, in emulsione, in veicoli mucilaginosi, in capsule gelatinose. 

2. Acqua creosotala o di Binelli. — 3 parti di ereosoto su 400 parti 
di acqua, a cucchiaiate da caffe o da tavola. 


Carrame. — Liquido nerastro, oleoso, denso, che nasce con l’acido pi-. 
roleonoso, nella distillazione secca del legno, sopratutto delle conifere, 
e che rappresenta un miscuglio variabile di creosoto, di fenolo , di to- 
luolo, di xilolo, d’acido acetico, ecc. 


Azione fisiologica. — Non si ponno attendere da tale miscuglio 
effetti costanti ; in ogni caso, il fenolo ed il creosoto hanno in que- 
sti effetti, l’ azione piü importante ; cioe a dire il catrame possiede 
proprietä antisettiche accentuate. 

Applicato sulla pelle e sulle mucose, produce infiammazione ; la 
pelle diventa rossa e l’epidermide si solleva sotto forma di bolle; 
assorbito in grande quantitä, provoca gastro-enterite con Jdolori ad- 
dominali, vomiti e diarrea, ed, inoltre, infiammazione dei reni; si 
& osservato anche , in conseguenza dell’ingestione di dosi troppo 
forti, accadere la morte fra i sintomi dell’avvelenamento col fenolo. 


(1) Diversi medici come il Tommasi, Hugues, Bouchard, Gimbert hanno van- 
tato il creosoto nella cura della tisi pulmonare. Il Tommasi ha visto buoni ef- 
fetti dall’ uso del creosoto nelle bronco-alveoliti catarrali e spesso il processo si 
& arrestato: nella tisi pulmonare ha visto diminuire la quantitä dell’espettorato e 
la tosse, la febbre ed i sudori notturni, migliorare l’appetito e lo stato generale. 

Il Bouchard e Gimbert hanno financo affermato che il ereosoto dato in grandi 
dosi fino ad l grammo per giorno (?) sia il rimedio sicuro della tubercolosi pul- 
mionare poco avvanzata (???) 

Il Tommasi si serve della seguente formula: 


\ 


Pr. Creosoto puro di legno grm, trediei e mezzo 
Alcool gram. duecento 
Tintura di genziana gram. trenta 
Marsala quanto basta per formare un litro di medicamento. 


Di questo se ne dia da mezzo a tre cucchiai in un veicolo gommoso, sorve- 
gliando le funzioni digerenti. 
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Uso terapeulico. — L’ amministrazione del catrame internamente 
e oggi generalmente abbandonata ; invece, il suo uso esternamen- 
te & molto diffuso e puö, quando & razionale, produrre buoni ri- 
sultati. 1 

Le malattie della pelle per essere favorevolmente influenzate dal 
catrame, debbono presentare un corso cronico e nello stesso tempo 
essere puramente locali. Se ]’ esantema dipende da un’ affezione ge- 
nerale, l’uso del catrame non puö avere allora che un’ utilitä af- 
fatto secondaria ; e se trattasi di un’ eruzione acuta , I’ irritazione 
che provoca la pomata di catrame non fa che aumentare i fenomeni 
infiammatorii, senza produrre alcun miglioramento. I casi partico- 
lari in cui puö essere utile e preferibile al fenolo, per la sua pro- 
prietä meno tossica, sono i seguenti. In primo luogo 1’ eczema. Se- 
condo ciö che si @ detto, si comprende che solo nell’eczema cro- 
cico puö essere utile il catrame ; non si poträ quindi ricorrervi che, 
quando non si osserva piü lo sviluppo di veseicole e di papule 
in me2zo a fenomeni infiammatorii, quando non vi sono pilı vesci- 
cole che stillano , quando l’eczema & secco. Sebbene parecchi casi 
d’eczema cronico non abbiano ceduto affatto ad una cura metodica 
col catrame, e talvolta si sia costretti a ricorrere ad una medica- 
zione interna, che d’altronde rimane spesso anche senza risultato, 
pure l’esperienza c’insegna che la cura col catrame € in generale 
la piü eflicace. Si comincia con pomate deboli (1:4) poi a poco a 
poco se ne aumenta la forza. 

Rimangono insuflicienti quando l’eczema & molto antico e quando 
degenerazioni anatomiche, specialmente ipertrofie e callositä, si sono 
gia sviluppate. 

Una seconda affezione, in cui le frizioni Col catrame possono gio- 
vare, & la psoriasi,; spesso, sotto la loro influenza, si osserva spa- 
rire ]’esantema squamoso, purche perö non sia molto invecchiato. 
E vero che non possono prevenirne il ritorno, e rendere superflua 
una cura interna ; ma € incontestabile che sieno molto utili. - Il ca- 
trame produce ancora buoni effetti e spesso guarigione, in certi casi 
di prurigo, sopratutto in quelli che sono puramente locali ; agisce 
meno bene contro la prurigine senile, e contro quella che dipende 
da alterazioni generali ignote. La sua azione e@ meno eflicace con- 
tro la tigna, l’impetigine, la rupia, Y’ictiosi. 

Si € cercato di spiegarsi la ragione di questi buoni risultati, di- 
cendo che esercitava sulla. pelle un’ « irritazione leggiera » ed una 
« azione dolcemente astringente ». L’interpretazione dell’ azione cu- 
rativa non ha certo da guadagnare con queste espressioni. In ogni 
caso bisogna tener sempre di mira un fatto d’osservazione , cio® 
che , quando il catrame & applicato sopra superficie estese 0 al- 
quanto escoriate,, i suoi elementi attivi sono assorbiti e possono 
produrre fenomeni di avvelenamento (nausee, cefalalgia, vertigini ). 

Il catrame, € stato anche raccomandato, sotto forma d inalazioni, 
contro la bronco-blennorrea , come quasi tutti i balsami , tutte le 
resine e tutte le altre sostanze empireumatiche. L’esperienza non 
gli ha riconosciuta, in questo Caso, nessun vantaggio particolare, 


Dosı E prepanarı. — 1. Catrdme. — Se si & tentati d’amministrare il 
catrame, internamente, si prescriverä nelle dosi di 0,3-1 in pillole o in 
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capsule gelatinose. Esternamente si applica in sostanza, 0 meglio sotto 
forma di pomate (1:4-10) o d empiastri (con resina di pino e grasso). 
2. Acgua di calrame. — ) parte di catrame su 10 parti d’acqua. In- 
ternamente a cucchiaiate da tavola. Esternamente per lozioni , medica- 
ture, iniezioni astringenti. 
3. Pece navale o solida. Resina empireumutica solida. — Se ne fanno 
empiastri molto adesivi. 


CATRAME DI LITANTRAOE. — Prodotto ottenuto colla distillazione secca 
del litantrace , nella fabbricazione del gas per ! illuminazione. La sua 
composizione somiglia abbastanza, almeno in quanto agli elementi attivi, 
a quella del catrame ordinario. 

Öltre le sue proprietä antiputride, i suoi effetti prodotti dalla ricchezza 
in fenolo, sono ignoti, ma possono considerarsi come simili a quelli del 
preparato pvecedente. 

Affatto superfluo in terapia. 


Orıo vı caps. — E un catrame ottenuto per distillazione secca del le- 
eno di’ginepro ; non si distingue dagli altri catrami di legno che pel 
suo odore piü piacevole. 

Secondo la nostra esperienza, dobbiamo riferirei alla opinione di HrprA 
secondo eui l’olio di cade merita spesso d’ essere preferito al catrame 
ordinario, nelle malattie della pelle eitate sopra, specialmente nei bam- 
bini. Presenta il vantaggio di un uso piü comodo; ha un odore meno dis- 
gustoso ; si secca piü facilmente ed aderisce meglio sulla pelle, se si 
ha cura di cospergerla di polvere di riso, ecc.; i bambini non possono 
toglierla tanto facilmente come fanno delle pomate col catrame ; la sua 
azione quindi & piü prolungata e piü' eflicace. 

Usata pura o mescolata. 


ACETO DI LEGNO, ACETO PIROLEGNOSO. — Nella distillazione secca del le- 
ono si ottiene, col catrame, un liquido giallo, molto acido, dell’ odore 
del ereosoto, d’una composizione molto variabile e che non & altro che 
una soluzione acquosa d’acidi formico, acetico, di pirogallolo, d’ alcool 
metilico, di ereosoto e di molte altre sostanze, Questo liquido & noto col 
nome di aceto di legno. 

Contiene in media da 5 a 10 per 100 d’acido acetico ; si puö dun- 
que considerarlo come una soluzione di creosoto nell’aceto ; & antiputri- 
do, antifermenteseibile. In alte dosi produce effetti tossici sugli animali; 
si pud usare in tutti i casi di cui si & parlato in proposito del fenolo 
e- dell’ aceto ; ma & assolulamente superfluo. 

Sono offieinali: 1.° I’ acelo pirolegnoso. gregzo: 2.° Y’ucelo pirolegnoso 
reilificato. 


ACIDI AROMATICI. 


‚Gli acidi aromalici, G’H?”-50O?, ij quali contengono tutti un nucleo 
di benzina, hanno giä fornito molti agenti antisettici ed antifermen- 
teseibili, Quelli in cui finora si € riconosciuta dell’ eficacia sotto 
questo rapporto sono: gli acidi benzoico , Salicilico , eresolinico, 
clorosalicico , clordrachilico, paracressilico, cinnamico, lannico; 
quelli invece che sono stati trovali SPROVVISTI DI QUESTE PROPRIE- 
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TA’ sono! gli acidi melaossibenzoico e paraossibenzoico , isomeri 
dell'acido salicilico, !acido amigdalico, isomero dell’acido cresoti- 
nico, gli acidi flalico eisoftalico, gallico e pirogallico , ed inoltre 
il melilelere salicilico, laldeide salictlica, il salicilalto di sod«a. 

Quale € la causa per cui fra questi acidi alcuni sono antiputridi 
e antifermentescibili, mentre altri sono privi di queste proprietä ? 
Lo ignoriamo. 

« E attualmente sorprendente ed inesplicabile — dice KoLBE — che 
mentre l’acido salicilico & un possente antisettico e impedisce spe- 
cialmente la fermentazione alcoolica, 1’ acido paraossibenzoico, in- 
vece, il quale ha la stessa composizione, il quale, riscaldato rapi- 
damente, si decompone, cosi facilmente eome I’ acido salicilico, in 
fenolo e in acido carbonico; il quale & riprodotto da questi due ul- 
timi quasi esattamente nelle medesime condizioni dell’ acido salici- 
lico; il quale, finalmente, puö essere generato dall’ acido salicilico 
direttamente, per pura e semplice decomposizione, l’acido para- 
ossibenzoico, dico, @ sprovvisto interamente di proprietä antiset- 
tiche ». 

E importante notare, che il maggior numero degli acidi in que- 
stione, malgrado le loro proprietä antiputride e antifermentescibili 
molto accentuate, malgrado i loro violenti effetti tossici sugli or- 
ganismi inferiori, producono alterazioni funzionali poco notevoli nel- 
l’uomo e negli animali superiori; gli antisettici, invece, come il bi- 
cloruro di mercurio, la chinina ed anche il fenolo, esercitano su- 
gli animali superiori un’azione tossica molto piü intensa. 

In secondo luogo alcuni di questi acidi, per esempio l’acido sali- 
cilico e il suo sale di soda, non che il cresotinato di soda, fanno 
abbassare la temperatura febbrile, pur restando quasi inoffensivi, 
mentre i febbrifughi prima conosciuti provocano contemporaneamete 
effetti secondarii piü 0 meno funesti. 

Sventuratamente la speranza che prima si aveva «che ]’acido 
salicilico potesse combattere le affezioni putride dell’organismo, allo 
stesso modo che si oppone alla putrefazione fuori dell’organismo », 
questa speranza, dico, € stata completamente delusa. 

Molti acidi äromatici hanno questo di comune, cioe: che subisco- 
no nell’ organismo una profonda modificazione , poco prima della 
loro eliminazione con 1’ orina; si trasformano in acido ippurico; 
tali sono gli acidi benzoico, nitro, amido, e cloro-benzoico, cinna- 
mico, chinico, anisico, amigdalico, ecc. 


Acıno-BENZ01C0.— L’acido benzoico, C°H®.CO.OH, si trova spesso nello 
stato libero o in forma di eteri composti, a fianco all’ acido cinnamico, in 
molti vegetali (nel benzoino, nella mirra, nel balsamo del Perü; in molti 
vegetali contenenti essenze, come il Calamus aromaticus , il garofano, 
la vainiglia, ]’ anici stellato, Y’anici verde, la cannella, il Citrus berga- 
mica, ecc.); si trova anche nell’orina degli erbivori, nel prodotto di se- 
crezione prepuziale del castoro. 

Si pud produrre artifieialmente ossidando, per mezzo degli acidi cero- 
mico o solforico, l’essenza di mandorle amare, non che tutti i monalchil-_ 
benzoli, per esempio il toluolo, e tutti gli acidi grassi aromatici, con 
radicale di fenile non. sostituito. E stato ottenuto sinteticamente per 
mezzo del benzolo bromato, dell’acido benzolo-solforico e dell’esocianuro 
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fenilico. Prende origine in piccola quantitä nell’ossidazinne delle sostanze 
albuminoidi, del benzolo. 

L’acıdo benzoico del commercio provviene principalmente dall’acido ip- 
purico, dal benzoilo-glicocolla, che esiste nell’orina degli erbivori e che, 
riscaldato con gli acidi o con gli alcali, si trasforma in glicocolla e in 
acıdo benzoico; questa stessa trasformazione si produce anche durante 
la fermentazione putrida dell’orina. 


L’AcıDo BENZOICO SUBLIMATO oficinale non deve essere preparato che con 
la sublimazione del benzoino ; rappresenta cristalli biancastri che piü 
tardı diventano giallastri, dı odore di benzoino; si sciolgono in 200 parti 
d’acqua fredda, in 25 parti di acqua bollente, e in piccolissime quantitä 
di alcool, di etere, d’essenza di trementiua; riscaldati, si fondono e si vo- 
latilizzano totalmente. 


Azione fisiologiea. — Effetli sui processi di fermentazione e di 
putrefazione. — L’ acido benzoico possiede proprietä antifermente- 
scibili e antiputride, le quali in parecchi liquidi, come il mosto di 
birra, le soluzioni di carne putrefatta, si esereitano con maggiore 
energia di quelle dell’acido salicilico; la sua azione distruttiva sui 
batterii & anche piü energica (FLECK, SALKOWSKI, BUCHOLTZ); se- 
condo le osservazioni di KoLBE, questa maggiore attivitä dell’acido 
benzoico provviene da ciö che & fissato meno intimamente dell’ a- 
cido salicilico dai sali che si trovano in questi liquidi, da ciö che 
per conseguenza resta una quantitä molto maseiore di acido libero. 
Poiche questa questione @ appoggiata ancora sopra ricerche molto 
rare, e la preferenza da accordare all’uno o all’altro di questi acidi 
e .ancora argomento di vive discussioni, cosi ci asterremo dal dif- 
fonderei oltre sopra questo oggetto. 


Effetti prodotti. swll’organismo negli animali superiori 
e nell’ uomo. 


Ecco i risultati delle ricerche di WÖHLER, di MEISSNER, di SHE- 
PARD e di altri. - 

L’acido benzoico percorre la massima parte dell’organismo senza 
subire modificazioni‘ nei reni si combina, sviluppando una mole- 
cola d’acqua, con una molecola di glicocolla, per dare orieine a ben- 
zoilo-glicocolla, 0 acido ippnrico, che compare nelle orine: 


07’H°0? + C?H5NO? — H?0:= -C’H’NO3 
(ac. benz.) (glieocolla (acqua) (ae. ippurico). 


Per contrario, nel sudore e nella saliva si trova l’ acido benzoj- 
co, sia in natura, sia, quando l’individuo in esperimento ha ese- 
guito violenti moyimenti, nello stato d’acido suceinico (acido ftali- 
co, secondo NENCKI), mai perö nello stato di acido ippurico. In 
quest/ultimo caso yale a dire in seguito a forti movimenti, si trova 
anche nell’orina acido succinico a fianco all’acido ippurico; MEISS- 
NER Si crede dunque autorizzato a pensare che quest’acido succinico 
risulti dall’ossidazione dell’ acido benzoico. ‚per efferto di una. mag- 
giore attivitä degli scambi organici. Se si fa prendere acido ben- 
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zoico ad un animale a cui si sieno preventivamente estirpati i re- 
ni, allora si constata nel sangue, a fianco all’acido benzoico, la pre- 
senza dell’acido ippurico; si puö dungue ammettere, o che quest’ul- 
timo acido, preesistente nel sangue, ha aumentato di quantitä ed 
© diventato apprezzabile, in seguito all’estirpazione dei reni, oppure 
che questa estirpazione ha generato eircostanze particolari , anor- 
mali, che hanno determinato lo sviluppo dell’acido ippurico nel san- 
sue e negli organi. Ma 1’ elemento azotato , la glicocolla, la quale 
si unisce all’acido benzoico perche& quest’ultimo si trasformi in acido 
ippurico, non provviene affatto ne dall’urea n& dall’acido urico; poi- 
che questi due prodotti terminali degli scambi organici allora non 
sono affatto diminuiti nell’ orina, contrariamente all’ opinione di 
GARROD, KLETZINSKI, URE ed altri; d’altra parte, secondo WEISKE, 
l" acido benzoico non puö passare allo stato di acido ippurico che 
se gli alimenti ingeriti possono nello -stesso tempo fornire da se 
stessi acido ippurico; se l’alimentazione € consistita in fagiuoli, pa- 
tate, per esempio, allora l’acido benzoico si elimina negli erbivori 
senza aver subito affatto nessuna modificazione. L’opinione che at- 
tribuisce allacido benzoico effetti favorevoli contro l’uremia (FRrE- 
RICHS, URE), contro lo sviluppo anormale d’acido urico, contro la 
gotta (GOLDING, BIRD), questa opinione, dico, & dunque erronea, sia 
teoricamente, sia praticamente. Di recente BUNGE € SCHMIEDEBERG 
hanno potuto confermare, nei cani, i dati di MEISSNER, Ssecondo i 
quali i reni sono la sede unica dello sviluppo dell’ acido ippurico; 
nello stesso tempo hanno trovato che in questa eircostanza i glo- 
buli sanguigni rappresentavano una parte essenziale (]). 

L’azione fisiologica dell’ acido benzoico nell’organismo @, come 
quella dell’acido salicilico, poco accentuata, e se ci riferiamo alle 
ricerche ancora poco numerose che esistono sopra questo argomento, 
e simile a quella di quest’ ultimo acido. 

L’odore dell’ acido benzoico non & disgustoso ; rassomiglia a quello 

della vainiglia, perö € piü forte. Il suo sapore, da prima aromaltico, 
e seguito da un senso di bruciore e di escoriazione alla bocca ed 
al faringe ; i suoi vapori, inalati, provocano la tosse ; la sua pol- 
vere, introdotta nel naso, provoca starnuti. 
. La sua ingestione, anche in dosi relativamente alte, non ha d’al- 
tronde finora, nell’ uomo e negli animali, dato luogo ad alcun feno- 
meno molto notevole. MEISSNER, nelle esperienze su se stesso, ha 
costatato che 5 grammi di benzoato di soda provocavano nausee’e 
vomiti, che egli poteva evitare, facendo violenti movimenti; SCHREI- 
BER, in seguito all’ingestione di 15 grammi d’acido’ benzoico su- 
blimato, ha costatato i seguenti fenomeni: pesantezza di capo, 
accelerazione delle contrazioni cardiache, accrescimento della sen- 
sazione di calore subbiettivo, secrezione del sudore abbondante, e- 
spettorazione di una maggiore quantitä di muco. 

E necessario, che si facciano in proposito piü numerose ricerche, 


(l) Dagli esperimenti di Kerner, Kühne e Hallwachs risulta che I’ acido ben- 
zoico si trasforma in acido ippurico nel fegato , per una combinazione colla gli- 
cocolla, Nelle urine degli animali, a cui estirparono il fegato, o ligarono i vasi 
epatici ed il dotto coledoco , l’acido benzoico somministrato non si trasforn.d in 
acido ippurico, ma si elimind inalterato, 
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esaminando specialmente I’ influenza, che potrebbe esercitare I’ acido 
benzoico sulle malattie e sugli stati febbrili prodotti da infezione 
settica. 

Secondo SALKOWSKI, l’ acido benzoico determina, nel cane, anche 
senza formazione d’acido ippurico, un forte accrescimento della dis- 
assimilazione dell’ albumina. 


Usi terapeutici. — Le proprietä antifermentescibili dell’acido ben- 
zoico, le sue proprietä distruttriei dei batterii, sono state finora si 
poco utilizzate in terapeutica, che manchiamo di casi suflicienti per 
giudicare del suo valore a questo riguardo: F stato anche pochis- 
simo usato internamente nesli stessi casi;non & stato neppure ado- 
perato come antisettico. 

Un tempo si prescriveva molto in diversi stati morbosi, ma senza 
ricavarne risultati molto vantaggiosi. Oggi usasi ancora come espel- 
torante con predilezione ; si amministra nei casi in cui si vuol pro- 
durre un’azione direttamente eceitante, in cui 1’ espettorazione di- 
minuisce per insufflleienza d’energia delle forze espiratrici. Fra i casi 
particolari di questo genere, citerö da.prima | catarri, negl'’indi- 
vidui deboli, specialmente nei vecchi, quando i sintomi febbrili sono 
nulli o poco distinti, e quando i bronchi sono pieni d’una secre- 
zione mobile ; secondariamente le pneumoniti delle persone di grave 
etä ed esaurite, quando esistono le condizioni suddette ; ordinaria- 
mente, per usare l’acido benzoico, si attende la caduta eritica della 
temperatura, tuttavia qualche volta si usa Aurante la.febbre, quando, 
in seguito all’ingorgo dei bronchi, compaiono il. collasso ed i sin- 
tomi di soffocazione. Non & raro di vederlo usato nel corso del tifo, 
quando vi & una grave affezione dell’ apparecchio respiratorio. Per 
nostra esperienza , dobbiamo confessare, che eviliamo, per quanto 
& possibile, l’uso di questo medicamento , essendoci impossibile di 
attribuirgli un’ efficacia molto chiara e molto preeisa (]). 

La sua utilitä, negli altri casi in cui & stato adoperato, e ancora 
vieppiü problematica. Partendo dall’idea, che i fenomeni dell’ wre- 
mia sieno determinati dalla presenza del carbonato d’ ammoniaca nel 
sangue, si & raccomandato contro questa sindrome l’uso dell’ acido 
benzoico (FRERICHS). 

La base teorica di questa raccomandazione cade naturalmente 
colla teoria stessa (vedi la parte fisiologica). Tuttavia dicesi essersi 
osservato, che questo medicamento produceva. buoni risultati ; ma 
molti osservatori,tra cui ROSENSTEIN, recentemente hanno affermato, 
che non ne hanno ottenuto alcun vantageio. Sarä dunque bene nella 
sindrome uremica di non limitarsi a prescrivere l’acido benzoico , 
ma di ricorrere anche ad altri medicamenti utili in simile caso. 

La pretesa diminuzione dell’ acido urico, sotto l-influenza dell’ a- 
cido benzoico, aveva indotto URE ed altri osservatori a tentare que- 
sto medicamento contro la diatesi urica e contro la formazione delle 
eoncrezioni uriche. Ma dipoi la supposizione di URE & stata rico- 


(1) Molti elinici si giovano dell'acido benzoico sublimato o fiori di benzoe nelle 
malattie dell’apparecchio respiratorio nelle condizioni riferite dall’autore. L’acido 
benzoico & stato usato ancora nei catarri blenzorroici delle vie urinarie (vescica, 
pelvi ed uretra). e A 
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nosciuta falsa, e ’utilitä pratica di questo mediecamento & stata ri- 
conosciuta affatto nulla (1). 


Dosı. — Aeido benzoico sublimato. — 0,05-0,5 pro dosi (2,0 pro die) 
in polvere o in pillole, 


Acıpo SALıCILICO. — L’ acido salicilico o orloidrossibengoico, C®H*(OH), 
CO.OH, esiste nei fiori della ulmaria, e rappresenta, come etere metilico 
uno degli elementi prineipali dell’essenza di winter-green d’America (della 
Gaultheria procumbens). Si puo ottenerlo per sintesi per mezzo del fe- 
nolo, facendo agire simultaneamente su quest’ ultimo il sodio e l’anidride 
carbonica. Ad una temperatura alta (220°) l’acido salicilico si decompone 
in fenolo ed in acido carbonico ; ma riscaldato con precauzione, si su- 
blima senza decomporsi. 

Cristallizza in prismi ineolori , diffieilmente solubili nell'acqua fredda 
(1:.300), anche aggiungendovi un acido inorganico od organico ; invece 
si scioglie facilmente nell’ acqua bollente, nell’ alcool e nell'etere. 


Azione fisiologica. — Le vive discussioni, che seguono ancora in- 
torno all’azione ed all’importanza di questo acido, dopo che KoLBE 
ha incominciato ad usarlo, hanno chiarito i fatti seguenti che cre- 
diamo di poter considerare come affatto stabiliti : h 

L’acido salicilico & un agente antiputrido ed antifermentescibile 
un gran valore; ha il vanlaggio di non avere nme odore, ne 
sapore molto forti, d’ essere pochissimo lossico per gli organismi 
superiori, e di non essere volatile. 

Disgrazialamente perde la sua eficacia rapidamente, come an- 
lipulrido ed antifermentescibile, nell’ acgua di carne ed in altri 
liquidi, che contengono una forte proporzlone di fosfali e di car- 
bonati, a meno che non Sia usalo in gran quanlita, e che si fac- 
cia conlemporaneamente usare un acido inorganico energico 5; 
perocche i salicilati, che ne nascono , il salicilato di soda , per 


(1) In medicina si conoscono l’acido benzoico sublimato (fiori di benzoe) che & 
impuro, perch& contiene un’olio empireumatico, e l’acido benzoico puro ossia cri- 
stallizzato. Si conoscono i benzoati: molto usati in terapia sono il benzoato: di 
soda e di litina. . 

Il benzoato di soda (cristalli effiorescenti, di sapore piccante e dolciastre, facil- 
mente solubili nell’acqua) in forza di qualche esperimento, & stato ereduto capace 
di fare abbassare la temperatura febbrile (?). In questi ultimi tempi 1’ acido ben- 
zoico & stato , sottö questo punto di vista , l’oggetto di numerose esperienze. E 
stato dichiarato vautaggioso in molti stati fehbrili e specialmente nella febbre della 
tisi pulmonare (Lepine) , nella febbre puerperale,, e nella difteria: sopratutto in 
queste ultime malattie Litzerich ha osservato che per ilsuo uso la temperatura si 
abbassa notevolmente e l’essudato si dilegua. Per ottenere questi efletti fa bisogno 
che il rimedio si amministri al principio della malattia ed a dose elevata, per i 
ragazzi al di sotto di sette anni, 5 a 10 grammi al giorno in una pozione presa 
epicraticamente e nello stesso tempo bisogna fare arrivare piü volte nel giorno la 
polvere di benzoato di soda in contatto con la lesione faringea: al di sopra di 
sette anni si amministrino 10—15 grammi per giorno,, per gli adulti 15 a 25 
grammi. Questa medicazione deve essere continuata anche qualche giorno dopo 
che i fenomeni morbosi sono finiti. 

Lepine e Litzerich affermano di essere giunti a somministrare alte dosi di que- 
sto farmaco (25 grammi) senza osservare accidenti fünesti. Bisogua riflettere che il 
benzoato di soda ottenuto dall’acido. ippurico ha un sapore nauseabondo ; non cosi 
quello ottenuto dal benzoino, al quale deve darsi la preferenza. 
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esempio , sono sprovvisti in generale di propriela antifermente- 
seibili ed antlipulride. 

L’aecido salicilico, il salicilato di soda, e probabilmente anche 
gli altri salieilati, rappresentano ottimi agenti anlifebbrili, e le 
!oro proprield tossiche poco distinle costiluiscono un vero van 
laggio, che li rende preferibili a molti allri febbrifughi. 

Considerazioni chimiche. — Per meelio comprendere gli effetti 
diversi dell’acido salicilico, & necessario conoscere certe relazioni 
ehimiche di quest’ acido con altri sali, relazioni chimiche poste in 
luce specialmente da KOLBE e FLISCHER. 

L’acido salieilico agisce sui carbonati e gli acetati, cacciando gli 
acidi di questi sali, e dando luogo alla formazione d’un salicilato ; 
ma ne l'acido carbonico , ne gli acidi acetico , ossalico e tartrico 
agendo su questo salicilato, possono spostare | acido salicilico. 

L’etere neutro non puö sottrarre acido salicilico libero ad una so- 
luzione acquosa di salicilato di soda; ma lo puö se si aggiungono 
contemporaneamente gli acidi carbonico 0 acetico. 

Gl acidi eloridrico, lattico, fosforico precipitano 1’ acido salicilico 
dalle soluzioni acquose di salicilato di soda. 

Se s’introduce acido salicilico in una soluzione di fosfato biba- 
sico di soda (Na?HPO') si constata, che l’acido salicilico toglie al 
fosfato di soda un atomo di sodio, e che in tal guisa si forma ac- 
canto al salicilato neutro di soda, fosfato acido di soda (NaH?’PO'), e 
ciö € tanto pi notevole in quanto che l’acido fosforico puö facil- 
mente cacciare l’acido salicilico dai suoi sali. Secondo KoLBE e ME- 
YER, una molecola di fosfato bibasico di soda fissa /, di molecola 
d’acido salicilico ed appena Y, molecola d’acido benzoico. Le sud- 
dette soluzioni,- evaporate lentamente, lasciano sviluppare una parte 
dell’ acido salicilico allo stato libero. 


Effetti antiputridi ed antifermentescibili.-Secondo KoLßkredaltri, 
l’acido salicilico si oppone all’azione dell’ emulsina sull’amnigdalina, 
alla formazione dell’ essenza di senape , all’azione digestiva della 
pepsina, alla fermentazione dello zucchero di uya, all’ acidificazione 
della birra, alla fermentazione secondaria del vino , alla coagula- 
zione del latte, alla putrefazione dell’urina ; una soluzione d’acido 
salicilico a 0,1 per 100 .basta per impedire in tutti questi liquidi lo 
sviluppo della muffa ; la carne in una soluzione a 1 per 100 resta 
una settimana senza putrefarsi ; in una soluzione concentrata si con- 
serva per quattro o cinque settimane. 

Vi sono certi liquidi, come il lievito della birra, l’acqua di carne 
(SALKOWSKIT', in cui si & trovato, che le proprietä .antifermentescibili 
dell’acido salicilico non esercitavano, o almeno erano lungi dall’essere 
tanto enerziche, come quelle dell’acido benzoico (FLECK, SALKOW- 
skı). Ciö dipende senza dubbio dal fatto che questi liquidi conten- 
sono una forte proporzione di fosfati e carbonati alcalini, i quali, 
coll’ acido salicilico producono un salicilato alcalino, sprovvisto di 
ogni azione antiputrida ed antilermentescibile. Se si vuole, che in tali 
liquidi l’acido salicilico eserciti la sua azione, bisogna aggiungerlo 
in tale quantitä, che ne resti sempre un poco libero, oppure con- 
temporaneamente aggiungere altri acidi o sali acidi energici (acido 
cloridrico, solfato acido di potassa), capaci di opporsi a questa neu- 
tralizzazione dell’ acido salicilico (v. MEYER e KOLBE). Se nei liquidi, 
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di cui si parla, l’acido benzoico esercita un’azione antifermente- 
scibile pit forte di quella dell’ acido salicilico , eiö dipende senza 
dubbio da che il primo di questi acidi & neutralizzato in minore 
quantitä del secondo, e che ne resta sempre un poco libero, anche 
quando la quantitä aggiunta & stata relativamente dehbole, 

In quanto all’ azione dell’acido salicilico sui fermenti stessi, si 
& constatato che i fermenti organizzati, per esempio il lievito di 
birra, i batterii, sono direttamente distrutti dall’ acido salicilico, o 
almeno fortemente attaccati nella loro attivitä vitale; per eserei- 
tare tale effetto sui batterii, bisogna molto meno acido salicilico, 
di quello che bisognerebbe di fenolo (BUCHHOLTZ\. 


Cio che diviene Ü acido salicilico nell’ organismo e gli effetli 
che vi esercila. 

L’acido ssalicilico non puö essere assorbito dalla pelle, la cui e- 
pidermide & intatta (KOLBE). 

Sulle mucose , provoca infiammazione ; l’inalazione di soluzioni 
molto diluite (1: 1000) dä luogo a starnuti, ad una sensazione di e- 
scoriazione alla gola , alla tosse ; una soluzione concentrata cau- 
stica leggermente, producendo sulla mucosa un eolorito bianco 
passeggiero. Il suo uso sotto forma di polvere non sembra dunque 
razionale (KOLBE) ; infatli puö produrre una sensazione di brucio- 
re alla gola , una faringite emorragica, con difficoltä della deglu- 
tizione,, erosioni , ed ulcerazioni nello stomaco e nell’ intestino 
(WOLFBERG). Le soluzioni diluite, invece, come il salicilato di soda, 
non determinano mai ulcerazioni della mucosa gastrica (RIESS'. 

Le ferite curate coll’ acido salicilico guariscono come quelle trat- 
tate col fenolo (THIERSCH). 

FESER @ FRIEDBERGER credono che nel sangwe 1’ acido salicilico 
si combini coll’albumina. Ma, come SALKoSKI l’aveva supposto, @ 
FLEISCHER l'ha dimostrato coll’ esperienza diretta, l’ acido salicilico 
passa nel sangue allo stato di salicilato di soda, dope la decompo- 
sizione del fosfato e del carbonato di soda. FESER e: FRIEDBERGER 
hanno constatato che gli erbivori sopportano dosi piü forti di acido 
salicilico dei carnivori; questa particolaritä spiegasi in parte, se 
si considera, che gli erbivori eliminano l’acido salicilico pei reni 
piü rapidamente dei carnivori, ed inoltre che il loro sangue essendo 
piü ricco in carbonati che in fosfati , al contrario dei carnivori, 
l’acido carbonico, che per l’azione dell’ acido salicilico diviene li- 
bero , esercita sul loro stato.un’influenza meno nociva, di quella 
prodotta nei carnivori dal fosfato acido di soda, che si forma nella 
stessa circostanza. k 

Non si potrebbe trovare, nel sangue normale, acido salicilico li- 
bero, che. nel caso in cui questo acido fosse stato ingerito in quan- 
titä affatto eccessive, di guisa che gli alcali del sangue non avreb- 
bero potuto neutralizzarlo: ora, prima che tale enormi quantitä 
di veleno potessero penetrare nel sangue, la vita si spegnerebbe; 
giä abbiamo detto, che negli avvelenamenti con acidi minerali, non 
s’& mai giunti a trovare nel sangue una reazione acida. 

Relativamente’all’ipotesi di Binz, cio& che l’acido carbonico del 
sangue & nello stato di liberare l’acido salicilico dai suoi sali, fa- 
remo le seguenti osservazioni: Abbiamo giä detto, che in una so- 
luzione :neutra di salicilato di soda, l’acido carbonico non poteva 
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mettereinlibertä la minima traccia d’acido salicilico; ma ciö non puö 
assolutamente annullare l’opinione di Bınz. Infatti dobbiamo .rap- 
presentarci i sali del sangue, non come costituenti combinazioni as- 
solutamente stabili, ma come aventi i loro atomi in uno stato di 
movimento eontinuo ; l’ acido carbonico , esistendo in abbondanza, 
potrebbe adunque togliere continuamente al salicilato qualche atomo 
del suo alcali, e formare cosi un carbonato ;, ma, immediatamente 
dopo, questo carbonato si trasformerebbe di nuovo in salicilato ; in 


s . 


modo che i reattivi non potrebbero scovrire queste molecole d’a- 
cido salicilico rimaste libere un istante. Ma, adoperando l’etere, 
possiamo allontanare queste molecole, quando si formano, dalla sfera 
d’attrazione dell’ atomo d’alcali; allora non pi possibile alcuna 
reazione, e noi abbiamo nell’ etere l’acido salicilico libero, e nella 
soluzione acquosa il carbonato alcalino. Sarebbe possibile che nel 
sangue accadesse quaiche. cosa di simile tra il salicilato alcalino e 
l’acido carbonico. Si sono fatte esperienze dirette col sangue degli 
animali allo stato normale, a cui precedentemente era stato ammini- 
strato acido saliecilico (FESER e FRIEDBERGER), come pure col san- 
gue venoso O arterioso , di recente estratto dai vasi, e mescolato 
co] salieilato di soda (KÖHLER) ; agitando questo sangue con etere 
non si & mäi giunti ad ottenere ’acido salicilico libero; ma vi si 
puö giungere,, operando col sangue appartenente ad un animale , 
che fosse stato affogato (KÖKLER) (l). | 

Donde puö conchiudersi, che la quantitä d’ acido carbonico, che 
esiste nel sangue normale , € troppo piccola, perche essa possa li- 
berare, in un modo apprezzabile, I’ acido salicilico dalle sue com- 
binazioni, ma che il fatto & possibile nel sangue d’un animale affo- 
gato. Ora, secondo Ewa la tensione dell’acido carbonico nei tes- 
suti infiammati dell’ uomo & molto grande, tre volte piü grande che 
nei tessuti normali (15-20 vol. per 100); sarebbe dunque possibile, 
che nei tessuti infiammati di’ un uomo ammalato, l’acido salicilico 
possa svilupparsi, come nel sangue d’un animale affogato,, ed eserci- 
tare allora su questi tessuti la sua azione speciale. In tal modo gli 
effetti dell’ acido salicilico diverrebbero piü comprensibili. L’azione 
deleteria, che , secondo BUCHHOLTZ , il salicilato di soda esercite- 
rebbe sugli organismi inferiori, € ancora invocata da Bınz in fa- 
vore dello sviluppo d’ acido salicilico nell’ interno delle cellule dei 
tessuti; ma l’ opinione di Bınz non € fino ad oggi confermata , e 
KoLBE nega al salicilato di soda ogni proprietä antifermentescibile 
ed antiputrida. KoLBE propone anche di cercare se si potesse, per 
l’organismo vivente, come per i liquidi fermentesecibili, mantenere l’a- 
_ eido salicilico libero, amministrando contemporaneamente o prece- 
" dentemente degli acidi convenienti cacidi cloridrico, solforico, sol- 
fato acido di potassa); ma questo tentativo,, si puö giä dire, non 


(1) Dagli studii spettroscopici fatti da Chirone e Petrucei sul sangue risulta che 
_l’acido salicilico attacca potentemente 1’ ossiemoglobina, la decompone e non per- 
mette che si desossidi, mettendo in libertä l’ ematina, 

Il salieilato di soda produce in minor grado gli stessi effetti dell’ acido sali- 
eilico. i 
; L’acido salieilico col combinarsi alla ossiemoglobina e col mantenerla ossidata 
impedisce che questa ossidi-i tessuti , coi quali viene in contatto , cedendo oSssi- 
geno e per conseguenza la diminuire la termogenesi ed abbassa la temperatura. 
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presenterebbe certämente alcuna speranza di riuseita. Ecco adun- 
que, nello stato attuale delle nostre conoscenze,, a che dobbjamo 
attenerci:! 

L’ acido salicilico si trasforma nel sangue in salicilato di soda; 
questo sale non s’oppone ‚per nulla allo sviluppo degli organismi 
inleriori ; nelle eircostanze ordinarie, non si puö dunque attendere 
dall’amministrazione dell’ acido salicilico alcun effetto contro i bat- 
terii, esistenti nell’organismo, ed alcuna azione curativa sulle ma- 
lattie determinate da questi batterii (FESER e FRIEDBERGER , sulle 
pecore, a cui aveva.inoculato pus settico; ZIMMERMANN, sui coni- 
gli, afletli da febbre settica, non hanno mai potuto constatare, per 
parte dell’ acido salicilico, la minima influenza favorevole). Tuttä- 
via sarebbe possibile, chein certi stati anormali, per esempio in una 
violenta infiammazione di parecchi tessuti, I’ acido salicilico potesse 
divenire libero in questi medesimi tessuti ; gli effetti favorevoli, che 
produce nel reumatismo articolare acuto appoggerebbero questa idea; 
ma la dimostrazione diretta manca ancora. 

Gli effetti generali, prodotti sugli animali e sull’uomo, eon dosi 
medie d’acido salicilico (4-8 grammij) in soluzione molto diluita non 
sembrano essere molto distinti. 

Nell’ uomo sano, Buss ha osservato, dopo l’ amministrazione di 
4 grammi d’acido salicilico,, i seguenti fenomeni: iperemia cere- 
brale, calore alla pelle, sudore, diminuzione della bontä della vista 
e dell’udito ; due ore dopo l’ingestione dell’acido, ronzio nelle o- 
recchie che dura per 6 ore; di raro si sono manifestate nausee. La 
temperatura normale non @ modiflcata, n& la frequenza delle con- 
trazioni cardiache ; non si € mai costatato alcun effetto narcotico. —_ 

In quanto al salicilato di soda (soluzione acquosa d’acido salici- 
lico, e di carbonato e fosfato di soda) la sua amministrazione, nel- 
!’ uomo sano non ha dato luogo , secondo RıEss, che ad un poco 
di pesantezza di testa, a sudori moderati, ronzii passeggieri nelle 
orecchie, all’ambliopia, come anche ad un abhassamento di tempe- 
ratura di 0°, 9 circa; e tuttavia la quantitä d’acido salicilico con- 
tenüta nel sale era di 2, 5 pei fanciulli di sei a dodiei anni, e 
di cingue grammi per gli adulti. | 


Gli effeiti generali dell’ acido salicilico e quelli del salicilalo 
di.soda si rassomigliano adunque intlieramente. — Sugli animali 
sand l'acido salicilico edil salicilato di soda, dopo di essere penetrati 
nella circolazione, provocano, secondo KÖHLER, i fenomeni seguenti: 
rallentamento della respirazione, in conseguenza d’una diminuzione 
d’eccitabilitä delle ramificazioni respiratorie dello pneumogastrico 5; 
rallentamento del polso , abbassamento della pressione sanguiena e 
della temperatura. KÖHLER attribuisce la perfetta concordanza degli 
effetti di queste due sostanze all’acido libero , che nell’organismo 
si trasforma in sale alcalino. 

FÜRBRINGER, FESER ed altri non hanno osservato alcuna modifi- 
cazione della temperatura negti animali sani, a cui avevano ammi- 
nistrato enormi dosi d’acido salicilico , mentre KÖHLER ha visto- 
abbassarsi la temperatura fino a 3"C. WR 
. Neil uomo e negli animali febbricilanli, in molte forme di feb- 
bri, eccetto la febbre putrida, prodotta da iniezione di pus settico 


2 


we 
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(FESER ed altri), @ fenomeno dell’ abbassamento della temperatura 
coll’ acido salicilico e col salicilato di soda € stato posto affatto 
fuori dubbio da molti osservatori (Buss, RIESS, FISCHER, MOELI); 
il salieilato di soda sarebbe, sotto questo rapporto, preferibile an- 
che a tutti gli altri febbrifughi abitualmente usati. 

Gli altri effetti prodotti, nei febbrieitanti , dall’acido salicilico .e 
dal suo sale sono gli stessi di quelli osservati negli individui nello 
stato normale; solo il sudore piü profuso, e talvolta nausee, ronzii 


nelle orecchie, ecc., mai collasso. 


KOHLER attribuisce l’abbassamento della temperatura alla diminu- 
zione della pressione sanguigna ed al rallentamento dell’ attivitä 
cardiaca ; ma altri osservatori hanno visto la temperatura abbas- 
sarsi, senza che il polso avesse subito modificazioni apprezzabili, 
oppure hanno osservato queste modificazioni solo dopo che la tem- 
peratura era giä dim'nuita;, in ogni caso questa diminuzione non 
dipende dai sudori, perche, anche quando questi mancano, la feb- 
bre diminuisce (RIESS). 

Sotto Pinfluenza di dosi molto alte di acido salicilico o d! sali- 
cilato di soda,, gli animali presentano una forte depressione san- 
guigna, e soccombono alla paralisi della respirazione, fra le con- 
vulsioni dipendenti da questa paralisi ( FESER @ FRIEDBERGER , 
KÖHLER). 

Per uceidere un coniglio di due chilogrammi , basta 1 grammo 
di salieilato di soda, introdotto nello stomaco; nei cani la dose mor- 
tale d’acido salieilico € di L grammo per animali di-5 chilogrammi. 

Eliminazione. — Secondo Buss, l’acido salicilico si trova nell’u- 
rina , nonch& nella saliva, nel sudore, nel muco;; e in magsjore . 
quantitä nell’urina; secondo FESER € FRIEDBERGER, si trova nell’u- 
rina del cane, 63 per 100 d’acido salicilico ingerito; non vi esiste allo 
stato libero, ma allo stato di sale. Tuttavia agitando l’urina coll’e- 
were , si & potuto ottenere 1’ acido salicilico allo stato libero ; ma 
squesto acido non € divenuto libero , che in seguito alla decompo- 
izione dell’urina. Questo sviluppo d’acido salicilico libero fa, che 
’urina di quelli, che hanno preso acido salicilico o un salicilato , 
resti per qualche tempo senza putrefarsi. 

Tre ore. dopo l’amministrazione di gr. 0,3 di acido salicilico, la 
sun eliminazione incomineia a manifestarsi nell’urina, e dopo venti 


ore non & ancora terminata (KOLBE); con unä dose di 5 grammi, 


’eliminazione incomincia dopo un’ora, un’ora e mezzo (FLEISCHER). 
Nesli erbivori avviene piü rapidamente, che nei carnivori (FESER) (]). 

Negli erbivori , F urina resta alcalina dopo l’amministrazione di 
dosi molto alte di acido salicilico (FESER:; negli individui affetti 
da malattie delle vie urinarie, ed in cui |’ urına subiva la fermen- 
tazione alcalina , FÜRBRINGER ha osservato una diminuzione della 
alcalinitä e del fetore di questo liquido, in seguito all’ amministra- 
zione dell’acido salicilico. 


(1) Douglas Hogg ha riscontrato nelle orine Il’ acido salicilico dopo 10 a 15 
giorni da che si era sospesa l’ amministrazione. Gubler in un caso lo vide scom- 
parire dopo 14 giorni. F. Lussana e F. Ciotto, iniettando nelle vene il salicilato 
di soda, hanno rinvenuto nel succo gastrico l’acido salieilico , messo forse in li- 
bertä dall' acido cloridrico. 


NOTHNAGEL @ ROSSBACH. — Mat, med, 57 
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Dopo l'uso dell'acido salicilico, o del suo sale, l’urina vista diretta- 
mente sembra bruna; vista per trasparenza, sembra verde: ejiö non 
6 per nulla il risultato di un aumento della quantitä dell’indicano 
(FLEISCHER, JAFFE). FLEISCHER vi ha trovato una sostanza che ri- 
(uceva la soluzione di rame, eche non era n& alcaptone, n& piro- 
catechina , n@ chinone., 


SALICILATO DI SODA. 


Azione fisiologica. — Questo sale & facilmente solubile nell’acqua; 
il suo sapore & molto piü piacevole di quello dell’ acido salicilico. 
Le sue proprietä fisiologiche sono giä state studiate con quelle di 
questo acido, che, come ho giä detto, si trasforma nell’organismo 
in salicilato di soda. 

Ricordiamo solo, che il salicilato di soda & sprovvisto di pro- 
prietä antifermentescibili ed antiputride, ma che possiede esattamente 
le stesse proprietä antifebbrili dell’acido salicilico. 


Uso terapeutico dell’acido salicilico e del salicilato di soda. —- 
Sebbene da peco tempo posto in uso, l’acido salicilico costituisce 
gia un medicamento di alto valore, e, non esitiamo a dirlo , uno 
dei piü preziosi acquisti fatti dalla terapeutica. Naturalmente, come 
sempre, si @ stati solleciti a provarlo contro le affezioni piü varie; e 
questi diversi tentativi ci permettono di stabilire oggi con certezza 
tre serie d’indicazioni per l’uso dell’acido salicilico: 1° & un buono 
antisettico; 2” @ un antipiretico notevole; 3° e un rimedio eccellen- 
te ed, in qualche modo , specifico centro il reumatismo articolare 
acuto. Queste due ultime indicazioni le divide col salicilato di soda. 

L’acido ed il sale, internamente, presentano la stessa utilitä. Si 
considerö da prima, e si considera tuttora l’acido salicilico piü ef- 
ficace del suo sale; ma si usa a preferenza questo ultimo , che ha 
il vantaggio di non essere caustico come ]’acido, e che d’altronde 
amministrato in dosi convenienti, produce esattamente gli stessi 
effetti. | 

Dopo che Buss e STRICKER hanno posto in voga l’acido salicilico 
nella cura del reumalismo articolare acuto, i risultati ottenuti han- 
no avuto conferme si numerose e si splendide , che questo nuovo 
medicamento & stato ricevuto dappertutto in uso e giä possiamo 
oggi formularne le conchiusioni. Taluni osservatori, @ vero , non 
hanno avuti che vantaggi deboli o anche nulli; ma questi insuccessi 
sono Ppoco numerosi, perche possano scemare il valore degli innu- 
merevoli successi ottenuti, e d’altronde essi possono essere prodotti 
da un modo difettoso di amministrazione del medicamento. 

Gli effetti dell’ acido salicilico e del salicilato di soda contro il 
reumatismo articolare acuto sono, in qualche guisa, « specifici » ; 
si puö paragonarli a quelli prodotti dal joduro di potassio sulle 
manilestazioni della sifilide terziaria , a quelli prodotti dalla chi- 
nina nella cura delle .febbri intermittenti. Perciö tütti gli altri mez- 
zi di cura del reumatismo articolare acuto sono oggi non molto u- 
sati. Sotto linfluenza dell’acido salicilico , o del salicilato di soda, 
amministrati convenientemente, si veggono sparire, non solo la feb- 
bre, ma anche il dolore,, il gonfiore infiammatorio delle articola- 
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zioni, eioe i sintomi essenziali della poliartrite reumatica. Si direbbe 
che il rimedio esereiti un’azione direita sull’essenza o sulla causa 
della malattia, azione sconosciuta quanto la causa stessa ; in 'ogni 
caso l’effetto curativo non sembra dipendere dall’abbassamento della 
temperatura. Ciö che sopratutto fa meraviglia, € la rapiditä del 
miglioramento; talvolta i fenomeni morbosi spariscono dopo venti- 
quattro ore, molto spesso dopo due o tre giorni; e raro di vederli 
persistere otto giorni o piü. Questi efletti rapidi e positivi sono una 
pruova incontestabile dell’influenza diretta della-cura. 
L’esperienza ha giä fatto conoscere, che fra gli stati morbosi, 
designati sotto il nome collettivo d’affezione reumatica,, il reuma- 
tismo poliarticolare acuto & quello che si presta meglio alla cura 
dell’acido salieilico; questa malattia, essendo tanto universalmente 
conoseiuta pei suoi sintomi, per -quanto & poco conosciuta nella sua 
essenza, non la descriveremo. Pit il caso sarä recente, piü l’influen- 
za favorevole dell’acido salieilico sarä manifesta; ma come fa nota- 
Te STRICKER, poco importa l’epoca della malattia; bisogna, affinche 
il medicamento sia indicato , che essa esista, coi fenomeni gene- 
rali conoseiuti, di localizzazioni articolari fisse o a sede variabile, 
La cura dell’acido salicilico puö prevenire le spaventose compli- 
canze del reumatismo , dell’ endocardite, delle infiammazioni delle 
membrane sierose? Questione ancora insolubile ; sembra tuttavia 
che queste complicazioni possono anche godere degli effetti favore- 
voli di’ questo medicamento. — Taluni casi di reumatismo hanno, 
& vero, resistito all’azione dell’acido salici)ico; ma @ questa una ra- 
gione per impugnare l’utilitä del nuovo medicamento ? Tutte le feb- 
bri intermittenti non guariscono necessariamente coll’amministra- 
zione del chinino, e tuttavia nessuno osa dichiarare , in modo ge- 
nerale, che il chinino sia inefäicace contro tali febhri. La siessa os- 
servazione puö esser fatta all’accusa che si fa all’ acido salicilico , 
di non prevenire, cioe, le recidive che in vero sono molto frequenti; 
i sintomi scompaiono, dicesi, sotto l’influenza della cura, ma i do- 
lori articolari non tardano a tornare, e la temperatura si eleva di 
nuovo. Allora bisogna continuare l’amministrazione del rimedio. 
Lo stesso esattamente e& per la. febbre intermittente : gli accessi 
ritornano , se dopo aver vinto .il primo, si sospende la cura. E 
dunque della piü alta importanza, se vuolsi ottenere il van'aggio 
desiderato, di amministrare l’acido salicilico con una certa regola. 
STRICKER raccomanda la seguente, come la piu razionale: si dia l’a- 
cido salicilico d’ ora in ora: la dose massima per un adulto vigo- 
roso, & di 1 grammo ]); per una persona vecchia o dehole, sara di 


(1) La dose di 1 grammo per ogni ora sembra veramente eccessiva; ma bisogna 
considerare che non si continua il rimedio per tutte le ventiquattro .ore. Infatti , 
durante il sonno dell’ ammalato, si sospende l’amministrazione del medicamento, 
e poi, producendosi il miglioramento dopo di aver preso dieci a quindiei grammi 
di salicilato di soda, non si ha piü il bisogno di amministrare le grandi dosi. 

In Italia non si prescrivono alte dosi di farmaco, Per un reumatismo articola- 
re acuto mite si prescrivono quattro grammi di salicilato di soda per giorno ; 
per un reumatismo articolare acuto intenso, con localizzazioni cospicue nelle ar- 
ticolazioni ed alta febbre , ordinariamente si prescrivono 6 ad 8 grammi di far- 
mäco nelle ventiquattro ore ; raramente si arriva a darne 12 grammi per giorno. 
Per uso interno si dä la preferenza al salicilato di soda, essendo l'acido salicili- 
co poco solubile, e provocando efletti irritanti nelle vie digerenti, 
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er. 0,50; pei fanciulli da 5 a 15 anni sara di gr. 0,25. L’ammini- 
strazione del medicamento sarä continuata durante la notte, quan- 
do l’ ammalato non dormirä La mielioria ha luogo generalmente 
dopo l'ingestione di 10 a 20 grammi in media. Il sale di soda sara 
(lato. presso a poco alle stesse dosi. Quando sara ottenuto il risul- 
tato prineipale, bisogna continuare ancora, per otto giorni eirca, a 
(dare il rimedio nelle dosi giornaliere di 2 a 3 grammi. Quando si 
amministrano in una volta dosi elevate, per esempio 5 grammi, due 
volte al giorno, i risultati song molto meno soddisfacenti. 

Le altre forme di reumatismo, o le altre affezioni comprese sotto 
questo nome (reumatismo articolare o muscolare , cronico 0 suba- 
cuto, ärtrite deformante, ecc.), resistono molto o affatto all’azione 
dell’acido salicilico. Alcuni osservatori ne hanno pertanto ottenuto 
buoni risultati nelle nevralgie « reumatiche » acute e WUNDERLICH 
eita un caso di tetano reumatico guarito coll’uso di questo acido. 
Bisogna attendere, per dare un giudizio, che molti casi sieno spe- 
rimentati. 

Oltre quest’azione specifica sulla poliartrite reumatica, l’acido sa- 
licilico possiede anche proprieta febbrifughe molto notevoli. Il solo 
chinino gli si puö paragonare. Qui ancora, come nel reumatismo, 
si sono contestati i buoni effetti dell’acido salicilico ; ma, secondo 
noi, a torto; e gli insuccessi possono bene, in parte, attribuirsi ad 
un eattivo metodo d’amministrazione del rimedio, per esempio, ad 
insufficienza della dose. Molte osservazioni, tanto numerose che non 
se ne notano piü gli autori, sono venute a confermare , dopo che 
Buss le ha segnalate all’ attenzione pubblica, le proprietä febbrifu- 
ohe dell’acido salicilico. Anche noi le ammettiamo: senza riserva ; 
in molti casi abbiamo ottenuto dal salieilato di soda, che usava- 
mo eselusivamente , effetti febbrifughi tanto certi e distinti , come 
quelli del chinino stesso (pneumonite,, pleurite, empiema, tisi, 
tifo, ecc.). 

Nella eura delle malattie febhrili, del tifo, per esempio,i prepa- 
rali salicilati non presentano certi inconvenienti, di cui la chinina 
sarebbe sprovvista? Gli effetti irritanti ed anche caustici, che si 
attribuiscono all’acido salicilico , non sono piü discussi, poiche € 
riconosciuto che il salicilato di soda, che non ha quest’inconve- 
nienti, puö essere usato invece dell’ acido. Le vertigini, ji ronzii 
nelle orecchie, che talvolta si osservano in seguito all’amministra- 
zione dei preparati salicilati, non debbono essere un ostacolo al loro 
uso, piü di quello della chinina, che come si conosce, presenta gli 
stessi inconvenienti. In auanto ai sudori piü o meno abbondanti , 
che si manifestano abbastanza regolarmente nel momento, in cui il 
rimedio incomincia ad agire, sono senza dubbio incomodi, ma non 
hanno un“mportanza essenziale. | | 

Secondo tutte le osservazioni , l’acido salicilico fa abbassare la 
temperatura piü presto e piü rapidamente del chinino; dopo due 0 
tre ore la febbre & giä notevolmente diminuita. Questo € un van- 
taggio considerevole. E vero perö che se la febbre & terminata piü 
subito, ritorna ancora piü subito, e che col chinino questa inter- 
mittenza & piü prolungata. Potremmo infine  considerare come un 
vantaggio dell’acido salicilico questo fatto, che ci dä la nostra espe- 
rienza, cioe, che la sua azione antifebbrile & meno legata di quella 
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del chinino al periodo della remittenza naturale, ed essa puö chia- 
ramente esereitarsi anche nel momento dell’esacerbazione. 

Noi non vediamo dunque nulla fin qui, che possa opporsi all’uso 
metodieo dell’acido salicilico per fare abbassare la temperatura. Ma 
circa questo uso si & fatto un’ osservazione abbastanza piü seria. 
Gli si @ attribuita la proprietä di deprimere fortemente 1’ attivitä 
cardiaca e di provocare il collasso. Alcuni casi di collasso SONO 
stati osservati nella pneumonite; in certi casi di febbre. tifoidea si 
& notata una diminuzione della tensione arteriosa Questi fatti na- 
turalmente non possono essere contestati ; noi stessi abbiamo ve- 
duto, nel: tifo, abbassarsi la temperatura sotto linfluenza dell’acido 
salicilico, a 35°, 8 e ciö senza fenomeni di collasso ben distinti. Ma 
per questo ineonvenienle forse bisogna rinunziare all’uso dell’acido 
salicilico, come febbrifugo ? Certo che no. D’altronde non si sa, che fe- 
nomeni di collasso poSSONnO verificarsi spontaneamente in certe cir- 
costanze, nel momento della caduta critica della temperatura, quando 
accade repentinamente ? Osservando certe regole, si puö evitare il 
collasso nell’uso dell’acido salicilico. Cosi, quando sara per verili- 
carsi la caduta eritica della temperatura , come nella pneumonite, 
non bisogna amministrare che dosi piccole; lo stesso sara per le 
persone esaurite, che presentano una forte depressione dell’attivitä 
cardiaca. Osservando queste precauzioni non abbiamo maj veduto 
verificarsi nessun aceidente dalla parte del cuore, e molti altri 0s- 
servatori tacciono su questo punto. 

Gonchiudiamo dicendo, che, secondo noi, l’acido salicilico e un 
febbrifugo paragonabile al chinino. Non sapremmo ancora dire quale 
dei due medicamenti meriti, sotto questo aspetto. la preferenza. Se 
il primo non riesce qualche volta, bisogna convenire che lo stesso 
&e del secondo. 

L’ acido salieilico deve essere amministrato , come antipiretico , 
nello stesso modo del chinino, cio@ , bisogena darne in una volta 
un’alta dose, e scegliere, per farla prendere, il momento in cui la 
temperatura ha una tendenza naturale a decrescere; quindi la sera, 
ad ora tarda; poiche gli effetti si producono piü rapidamente di 
quelli del chinino. Si prescriveranno 2-5 grm. d’acido, 4 a 8 grm 
di salicilato di soda, da prendersi in due volte con un quarto d’ora 
o mezz’ora d’intervallo (1) 2% 

In quanto alle circostanze particolari , che richieggono, special- 
mente nel tifo, l’uso dell’uno 0 dell’altro di questi ahtifebbrili, veli 


 Tarticolo Chinino. 





(1) L’ acido salicilico ed il salicilato di soda, come febbrifugo , nelle malattie 
febbrili, eccetto il reumatismo articolare acuto, al par; degli altri rimedii antipi- 
retici usati pel passato , non ha dato tutti quei successi che avea fatto sperare 
sulle prime. 7 

‚Certamente questo farmaco fa abbassare la temperatura nel tifo , nella polmo- 
nite, nella scarlattina, ete.; ma l’abbassamento termico & molto passaggiero e non 
si accompagna con un miglioramento corrispondente degli altri sintomi morbosi. 
LU acido salicilico abbassa la temperatura dato in grandi dosi, paralizzando le at- 
tivitä vegetalive dell’organismo. Un vero antipiretico dovrebbe far l’effetto in dosi 
non ‚avvelenanti e dovrebbe vine-re la causa efliciente la febbre, come agisce la 
chinina per la febbre malarican Il salicilato di soda ha questi pregi pel solo reu- 
matismo articolare acuto. 
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Contro le /ebbri intermittenti, V’acido saliejlico agisce meno ef- 
ficacemente del chinino. L’azione antifebbrile, abbiamo detio, & co- 
mune ai due medicamenti ; ma il primo & uno specifico contro il 
reumatismo articolare acuto; il secondo, uno specifico contro le feb- 
bri intermittenti. 

Circa la cura della difterite coll’acido salicilico, non potremmo che 
ripetere ciö che giä abbiamo detto a proposito del fenolo. — EBSTEIN 
ha raccomandato l’acido salicilico contro il diabele mellito: infatti 
questo medicamento sembra avere spesso determinato una miglioria 
dei sintomi; ma non si conosce nessun caso di guarigione definitiva. 

Lasciamo da banda gli altri stati morbosi, in cui & stato tentato 
l'acido salicilico, poiche i fatti sono ancora poco numerosi ed i ri- 
sultati ottenuti troppo vaghi. 

In questi ultimi tempi, parecchi chirurghi, e TuiErscH pel primo, 
hanno tentato di sostituire l’acido salicilico al fenolo nella cura an- 
tisettica delle ferite col metodo di LisSTER. E inutile dire che il sa- 
licilato di soda, sprovvisto di ogni azione antiputrida ed antifermente- 
scibile, non potrebbe qui essere usato invece dell’acido. Questo ul- 
timo ha sul fenolo il vantaggio di non produrre aceidenti in seguito 
al suo assorbimento.in quantitä troppo grandi; inoltre non ha odore 
disgustoso. Ma & dificilmente solubile nell’acqua ; irrita le mucose 
dell’apparecchio respiratorio e provoca tosse e starnuti. 

Non si & ancora abbastanza sperimentato l’acido salicilico nella 
cura antisettica delle ferite, perch& sia possibile di decidere se debba 
essere preferito al fenolo, se non interamente, almeno in certe parti 
della medicatura di LISTER. 


Dosi E prerAaRarı. — 1. Acido salicilico. — Si & giä detto in quali dosi 
bisogna prescriverlo , nelle diverse indicazioni. Queste dosi variano da 
0,5 a 5,0. Si amministra nel pane azzimo 0 in capsule ‚.o anche in so- 
luzione aleoolica colla mucilaggine. Esternamente , secondo i casi si 
usa in polvere o in soluzione (3-10 per 100). 

2. Salicilato di soda. — Usato esclusivamente per uso esterno. Dosi : 
1-8 graınmi , in polvere , nel pane azzimo , o in soluzione, nello zuc- 
chero di liquirizia, che & il suo migliore correttivo. 


Sauıcına. — La salicina C'3H'°07 , trovasi nella corteccia e nelle fo- 
glie della maggior parte dei saliei e di alcuni pioppi ; si estrae facendo 
bollire la corteccia nell’acqua , precipitando coll’ acetato di piombo gli 
acidı tannici,, filtrando , e liberando il liquido dal composto di piombo 
per mezzo dell’ idrogeno solforato, ed infine facendo cristallizzare la sa- 
lieina coll’evaporazione. Si presenta in achi brillanti, solubili nell’acqua, 
nell’alcool e nell’etere. 


Azione fisiologica — La salicina &€ molto amara ; una soluzione 
di 1:150U lascia ancora sentire un sapore molto amaro. 

Le sue proprietä antiputride sembrano molto deboli; per uccidere 
gli organismi inferiori € necessaria una soluzione concentrata (1:50) 
(Binz); non ha assolutamente alcuna influenza sulle fermentazioni 
(KoLgE). Introdötta nello stomaco , rallenta la digestione delle so- 
stanze albuminose, e con un uso prolungato , dicesi, determina la 
costipazione. 

L’uomo e gli animali possono sopportarne dosi enormi; un uomo 
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puö prenderne senza inconvenienti 30 grammi in un giorno (RANKE), 
Ma se queste forti dosi si prolungano di molto, si verjficano oflu- 
scamenti, tintinnii nelle orecchie, pesantezza alla testa. Si & detto 
che determinano una riduzione di volume della milza; ma il fatto e 
dubbio. 

Nell’ organismo umano , ma non in quello del cane (FALcK), la 
salicina si sdoppia e si ritrova, dicesi, nell’orina nello stato di sa- 
ieilaldeide e d’ acido salicilico. L’ azione prolungata della saliva 
basta per decomporla in zucchero di uva ed in saligenina. 

A questa trasformazione della salicina in acido salicilico potrebbe 
essere riferita 1’ osservazione di SENATOR , secondo cui la Salicina 
farebbe decrescere la temperatura, nelle malattie febbrili, tanto si- 
curamente come l’acido salicilico. 


Uso terapeutico. — La corteccia di salice era giä alla fine del 
decimosettimo secolo usata nella cura delle febbri palustri. Dipoi 
fu abbandonata poiche non poteva sostenere alcun paragone colla 
chinä. In questi ultimi tempi i successi ottenuti coll'acido salicilico 
hanno fatto pensare alla salicina. MACLAGAN, CURNOW, RINGER ed 
altri osservatori inglesi, SENATOR in Germania, l’'hanno adoperata. 
SENATOR l’ha usata in tutti gli stati morbosi, in cui si € prescritto 
l’ acido salicilico, ed ecco i risultati: nelle dosi di 5-10 grammi la 
salicina fa abbassare la temperatura febbrile (tifo, tisi, ecc.) , ma 
non tanto rapidamente ne tanto energicamente come l’acido salici- 
lico; ma in ricambio i suoi effetti persistono minor tempo, e non 
si accompagnano con fenomeni gravi (collassi, sudori), che possono 
seguire all’amministrazione dell’acido salicilico. Nel reumatismo 
articolare acuto, la sua azione € la stessa di quella di questo ulti- 
mo. Nel diabete, & inutile; nelle febbri palustri, essa.€ incerta, come 
l'azione dell’acido salicilico. 

Da ulteriori osservazioni bisugnerä conoscere se, e fino a qual 
punto, l’amministrazione interna della salicina poträ essere sosti- 
tuita a quella dell’acido salicilico. 


Dosr. — Salieina. — Come antifebbrile , in dosi elevate : 5-10 gram- 
mi, a brevi intervalli. Nel reumatismo. 0,5 — 1,5, ogni ora o ogni tre 
ore, meglio in polvere, nel pane azzimo; o anch@ in soluzione. 


Acıpo erzEsoTınıco.— Produce, secondo Kougz, effetti antifermentescibili 
energici come quelli dell’acido salicilico; il suo sale di sodio, alle dosi 
di5 a 8 grammi, fa decrescere la temperatura come l'acido salicilico e 
la chinina. D’altronde non ha altri fenomeni molesti , che il suo sapore 
disgustoso (Buss). 

Non & stato ancora suflieientemente usato in terapeutica. 


Acıno Garnıco. — L’ acido gallico, C6 H? (OH)?. CO. OH. deve essere 
considerato come un acido tri - idrossibenzoico Si & detto che esisteva 
nelle foglie dell’ Uva ursina e nella noce di galla; perö il fatto non & 
certo. Si ottiene artifiecialmente facendo bollire acido tannico con acıdi 
o alcali diluiti ; nasce ancora dalla fermentazione spontanea delle solu- 
zyoni d’acido tannico; e finalmente si puö ottenerlo sinteticamente trat- 
tando l’acido diiodosalieilico colla potassa. 

Cristallizza in aghi fini, setosi; si scioglie in 100 parti d’acqua fredda, 
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in 3 parti d’acqua bollente; & faeilmente solubile nell’alcool e nell’etere, 
il sapore & acido , stittico ; alla temperatura di 220°, si decompone in 
pirogallolo (v.innanzi) ed in acido carbonico, 


Azione fisiologica. — L'acido gallico non possiede la proprietä di 
coagulare l’albumina e la gelatina, ne quella di opporsi alla fermen- 
tazione ed alla putrefazione; non puö dunque, anche quando si ap- 
plica in grande quantitä, tannizzare come l’acido gallico; ma puö, 
come questo ultimo, dilatare i vasi sanguigni, con cui € posto in 
contatto. 

Penetra facilmente e rapidamente nel sangue, e quindici minuti 
dopo questa penetrazione, si manifestano fenomeni tossici, che, se- 
condo SCHROFF, sono : respirazione addominale rara, molto penosa; 
irregolaritä dei battiti del cuore e delle arterie; nessuna modifica- 
zione delle evacuazioni alvine ; del resto , si veggono i conigli ri- 
tornare allo stato normale, anche dopo che ne hanno assorbita una 
dose di 5 grammi. 

Circa gli effetti, prodotti nell’uomo, 1utto ciö che sappiamo & che 
le dosi di 2 a 4 grammi sono benissimo tollerate. 

Uno dei conieli, servito alle esperienze di SCHROFF , evacuö, in 
otto ore, 60 grammi d’orina torbida, d'un verde nerastro, simile al- 
Vinchiostro; dopo trenta ore, l’eliminazione dell’ acido gallico era 
completa. 

L’acido gallico non produce effetti astringenti dopo il suo assor- 
bimento ; ciö esamineremo con piü particolari a proposito dell’acido 
tannico. 


Uso terapeutico. — L’acido gallico e affatto inutile in medicina. 
Non possiede gli effetti locali dell’acido tannico, enon abbiamo nes- 
suna osservazione convincente, che provi, che, amministrato inter- 
namente, possa avere qualche utilitä. Si € voluto sostituirlo all’acido 
tannico in tutti i casi in cui quest’ultimo riesce utile, usato inter- 
namente; ma, come vedremo, questa efficacia non € ancora provata. 

Le dosi, nelle quali potrebbe usarsi l’acido gallico sarebbero di 
0,05 a 0,5 in polvere o in pillole. (1). 


(1) Chi & avvezzo ad apprezzare molto alcune virtü terapiche dell’acido gallico 
meraviglierä come l' autore del presente trattato abbia detto poche cose dell’ a- 
zione fisiologica ‘e dell’ uso terapeutico di questa sostanza ed abbia conchiuso 
che l’acido gallico & inutile in Terapia. 

Da banda certe speranze e certi effetti non sempre oltenuti, diremo poche cose 
necessarie a sapersi sull’ argomento. E 

Asione fisiologica. L’ acido gallico non produce come l’acido tannico sconcerti 
nelle vie digestive. Lo Schroff, che ha somministrato l’acido gallico in grandi dosi, 
ha osservato che non determina causticazioni nella mucosa gastrica, n& stitichez- 
za, ne altri sintomi di disturbata funzionalitä nelle vie digerenti. Alle stesse con- 
clusioni & pervenuto il prof. Cantani somministrando alte dosi di farmaco. 

L'acido gallico, non determinando effetti locali cospicui, viene assorbito in gran- 
de quantitä. 

Si & detio che l’acido gallico penetrato nel torrente circolatorio, aumentando 
la coagulabilitä del sangue, spiega un’azione astringente : cid succede perche l’a- 
cido gallico si combina cogli albuminoidi dei tessuti e ne sottrae I’ acqua : per 
queste proprietä fa raggrinzare il connettivo, contrarre ed impieciolire i museoli, 
restringere il lume dei capillari e secondo Küchenmeister fa contrarre anche la 
milza (2) 
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Acıno Tannıco.— L’acido tannico, o acido digallico, 0 tunnino CH !°0°_ 
C°H?(0H)3:.C0.0.0°H2\0H)?.CO.OH, rappresenta uno degli elementi prin- 
eipali della noce di galla; si pud estrarnelo trattandola con 4 parti d’etere 
ed 1 parte d’alcool. Si puö ottenerlo artificialmente facendo bollire una 
soluzione d’aeido gallico con acido arsenioso, 0 anche riscaldando l’acido 
“son lossieloruro di fosforo L’acido tannico @ un corpo amorfo , bianco 
giallastro, brillante, solubile nell’acqua (1:10), con reazione debolmente 
acida. 

La sua soluzione acquosa & precipitata dagli acıdi minerali e da pa- 
veechi sali alcalini, come il cloruro d’ammonio, il. cloruro di sodio ; dä 
anche preeipitati con sali di piombo, d’antimonio, di sesquiossido di ferro 
(eon questi ultimi, colorazione nera bluastra, inchiostro), con quasi tutti 
gli alcaloidi, formando con questi, come coi metalli , sali diffieilmente 
solubili, tannati. Per l’azione dell’aria o dei funghi , che si sviluppano 





L' acido gallico diminuisce tutte le secrezioni. Il Cantani crede che la secre- 
vione urinaria aumenta, in opposizione all’opinione di Schroff. 

‚Bisogna perd confessare che nulla ancora sul proposito € bene assicurato e che 
il meccanismo vero d’azione dell’acido gallico non & bene conosciuto, 

L’ acido gallico si elimina a preferenza per l’ urina inalterato e sotto forma di 
acido pirogallico: se lo si amministra in grande quantitä, eliminandosi per le 
urine, le tinge in nero-verdognolo. i 

Uso terapeutico. 

Tye applicazioni degne di nota si son fatte dell’ acido gallico usato interna- 
mente. 

1, L’acido gallico si & amministrato e si amministra comunemente nelle.emor- 
ragie degli organi interni Da diversi eliniei si & detto che, se si esclude la me- 
trorragia, la quale viene arrestata eficacemente dalla segale cornuta e dall’ergo- 
tina,i migliori emostatici sono l’acido gallico e l’acetato di piombo. Il percloru- 
vo di ferro e l’allume perdono nelle vie digestive il potere astringente. Il per- 
cloruro di ferro perö, come il Prof. Semmola ha dimostrato, riprendendo quando 
si elimina per i rognoni la sua forma, ripiglia il suo potere astringente e riesce 
utile nelle emorragie renali. 

Diversi clinici non sono sicuri del potere emostatico dell’ acido gallico. 

2. L’acido gallico si & vantato nelle blennorree delle varie mucose ed anche 
nei catarri cronici di mucose non accessibili. Ma i migliori effetti dell’acido gal- 
lico si sono verificati nella bronco-blennorrea dal Prof. Cantani e nel catarro 
suppurante della vescica dal Prof. Semmola, il quale in questo caso unisce |’ a- 
cido benzoico all’acido gallico per curare il catarro e per neutralizzare i prodotti 
ammoniacali che si formano. 

3. L’acido gallico contro ]’ albuminuria della nefrite desquamativa , della ne- 
frite diffusa acuta e cronica ha trovato ammiralori ed irreverenti. 

Il Prof, Cantani si loda di. questo rimedio nella nefrite catarrale e, nella ne- 
frite diffusa acuta: nella nefrite diffusa eronica non ha visto piü.buoni risultati. 
1l Prof. Semmola saldo nelle sue convinzioni sul morbo di Bright, che negli ul- 
limi congressi hanno avuto accoglienze anche dagli antichi oppositori, erede che 
nel vero morbo di Bright non solo faceia poco bene, ma addiritlura male. 

Patologia e forme. L' acido gallico si amministra da 2—6 grammi nel corso 
‚del giorno in cartine frazionatamente. Il Cantani ha dato dosi doppie senza in- 
real: Per la cura del catarro vescicale suppurante si pud usare la seguente 
‚ioımola ; 


Pr. Acido gallico gram. due o tre 
Acido benzoico gram, uno 
Dividi in eartine 8-10: si prendano nel eorso del giorno co!lo intervallo di 
due ore, 
NOTHNAGEL e ROsSBAcH — Mat. med. 58 
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facilmente, le soluzioni concentrate d’acido tannieco emettono acido car- 
bonico, deponendo contemporaneamente un precipitato, che contiene acido 
gallico ed acido ellagico. 


Azione fisiologiea — Ecco gli effetti finora noti del tannino sul 
sostrato organico. Le materie gelatinose s’uniscono all’acido tanni- 
co per formare composti insolubili; i tessuti gelatinosi sottraggono 
l’acido tannico alle sue soluzioni, e si trasformano in cuoio. Le so- 
stanze albuminose disciolte sono precipitate dall’ acido tannico. 1] 
coagulo albuminoso, il coagulo gelatinoso, tutti i tessuti che posso- 
no fornire gelatina, o contengono albumina (pelle, carne), impregnati 
d’acido tannico, hanno intieramente perduto la loro proprietä di su- 
bire la decomposizione putrida. 

Come si comporta l’acido tannico con la fermentazione dello zuc- 
chero ed altre fermentazioni ? Non si sa nulla ; ma & verosimile 
che il suo potere antifermentativo &@ debole, in ogni caso molto piü 
(lebole di quello d'altri agenti antisettici. Per la disinfettazione delle 
feci dei coleriei @ tenuto da IrLıscH fra gli agenti piü deboli; con- 
{ro la putrefazione dell’urina, FLECK lo annovera fra i piü energici (2). 
I funghi ‘di muffa si sviluppano lo stesso nelle sue soluzioni. Sa- 
rebbe utilissimo d’avere in proposito esatte ricerche. Vedendo gli 
effetti di tannaggio che produce l’acido tannico sulla pelle degli ani- 
mali, si € creduto per analogia, che potesse esercitare simigliante 
azione sui tessuti viventi, e notevolmente sulle mucose ; il sapore 
acre, la sensazione di aciditä, d’astrizione, di durezza, che svilup- 
pano sulle mucose le soluzioni ‚anche diluite, d’acido tannico, si 
credono causate dalla contrazione di tutti i tessuti, delle cellule 
nonche dei vasi: e questa stessa contrazione & stata considerata » 
come il risultato della proprietä che possiede l’acido tannico di coa- 
gulare l’albumina ed assorbire l’acqua (?). Ecco ciö che ci puö es- 
sere di vero in proposito. I tessuti organici sembrano assorbire 
l’acqua delle soluzioni diluite d’acido tannico , anziche fornirne ; 
HENNIG tuttavia ha trovato che alcuni muscoli tuffati in tale solu- 
zioni si gonfiano, divengono piü spessi, piü lunghi, piü pallidi, piü 
acquosi e lasciano nella soluzione tannica albumina e materia colo- 
rante del sangue. Si tratta di soluzioni molto concentrate d’ acido 
tannico ? Le ricerche di HENNIG, di MITSCHERLICH, di SCHROFF, met- 
tono fuor di dubbio, che i tessuti assorbono allora acido tannico , 
e che nell’interno delle cellule si producono modificazioni notevo- 
lissime ‚simili a quelle del tannaggio delle pelli. Ma nei tessuti vi- 
venti l’acido tannico puö penetrare tanto profondamente, andare 
fino al tessuto muscolare , come HENNIG l’ha osservato sui tessuti 
morti? Ciö & dubbio. Applicato su d’una superficie suppurante, l’a- 
cido tannico fa coagulare il pus e la parte superficiale dell’ulcera; 
per questo previene la decomposizione putrida e favorisce la cica- 
trizzazione. | | | di | : 

Mischiato direttamente col sangue, applicato per esempio su di 
una [erita sanguinante, esercita un’azione coagulante energica sul- 
’albumina; si puö dunque porre fra gli agenti coagulatori del san- 
gue (stittiei) piü energici. 

Össervazioni fatte direttamente sul mesenterio della rana pro- 
vano che l’acido tannico , in soluzione debole o concentrata (da 
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10 per 100) lungi dal far contrarre | vasi sanguigni, come un tempo 
si eredeva, % fa invece dilatare. Le arterie, le vene, i vasi capil- 
lari provano, sotto la sua influenza, una dilatazione che al massi- 
mo puö giungere al doppio del diametro primitivo; le parti trattate 
con l'acido tannico divengono la sede d’una forte iperemia (ROSEN- 
STIRN, ROSSBACH). 

Questa dilatazione non avviene per azione riflessa; essa € COnSe- 
guenza d’ un azione diretta esercitata dall’acido tannico sugli ele- 
menti della parete vascolare; i vasi dilatati dall’ azione dell’ acido 
tannico si restringono sotto l’influenza d’una soluzione di nitrato 
d’argento, in modo che l’azione dell’acido tannico suj vasi non deve 
essere attribuita ad una totale paralisi dei nervi vascolari, sibbene 
ad una diminuzione d’eceitabilitä degli apparecchi muscolo-motori 
e ad un’irritazione dei nervi vaso-dilatatori. Nell’uomo, sulle mucose 
inffammate non si & potuto mai constatare che l’acido tannico de- 
terminasse un restringimento di vasi, come, per esempio , lo fa 
molto chiaramente il nitrato d’argento; in quanto a dare una rigo- 
rosa dimostrazione d’una dilatazione vascolare sulle parti opache e 
diffieili ad osservare , come la mucosa del faringe, ciö @ impossi- 
bile coi mezzi, di cui ora dispone la scienza. 

Mai si & osservato, che le soluzioni medicamentose d’acido tan- 
nieo abbiano fatto diminuire le seerezioni: queste divengono invece 
piü abbondanti, sebbene contemporaneamente si provasse una sen- 
sazione subbiettiva d’ariditä. I punti toccati dall’acido tannico diven- 
gono la sede d’un’ anestesia abbastanza pronunziata,, il guste per 
esempio sparisce quasi totalmente e non puö ritornare che merce 
corpi molto saporosi, e sostanze molto acide; l’ eceitabilitä riflessa 
del faringe, allora molto forte, termina affatto, almeno per gli ec- 
citanti ordinari. 

L’acido tannico applieato sulle mucose produce adunque un’ azio- 
ne anestetica locale e fa dilatare i vasi; applicato sw di un’ ulcera 
esereita un’azione dissecceante, protettrice,e si oppone alla decom- 
posizione putrida; sulle ferite sangwinanti . pvovoca gli effetti 
stittiei. Amministrato internamente , \ acido tannico non produce 
che effetti provenienti dalla sua azione locale sulla mucosa delle 
vie digestive. Una piccola dose (sino a 0,5) non provoca altri sin- 
tomi che quelli giä menzionati (sapore astringente , aridita della 
lingua, con dificolta di muoverla). Se questa dose e troppo spesso 
rinnovata, si manifestano altri fenomeni: che sono diminuzione d’ap- 
petito,, eruttazioni , disturbi digestivi , in conseguenza della preci- 
pitazione di pepsina, ece.; talvolta pizzicore dello stomaco e@ deel'in- 
testini (HENNIG); nessuna costipazione, almeno neglindividui sani; 
qualche volta invece diarrea; l’acido tannico, amministrato contem- 
poraneamente al sale di GLAUBER, non impedisce che molto debol- 
inente gli effetti purgativi (WAGNER e@ BUCHHEIM), e non rallenta del 
tutto i movimenti peristaltiei dell’intestino (HEnNiG\. Ma le diarree, 
che dipendono dalla decomposizione degli alimenti e dall’azione irri- 
tante prodotta sulla mucosa dai prodotti della decomposizione, poS- 
sono sparire sotto l’influenza degli effetti antiputridi dell’ acido tan- 
nico. Se la dose amministrata & di 1 grammo a 5, si producono 
alterazioni molto notevoli della mucosa dello stomaco , alterazioni 
che d’altronde variano secondo lo stato di vacuitä o di pienezza di 
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«wuesto organo ; la mucosa gastrica nei conigli prende una colora- 
zione grigia giallastra, si copre di fessure, si tannizza in qualche 
modo (SCHROFF); nello stesso tempo si manifestano dolori gastriei 
violenti, vomiti ostinati , un’ elevazione di temperatura , e costipa- 
zione; talora le evacuazioni mancano per una settimana; questa co- 
stipazione puö attribuirsi alla lormazione di masse fecali dure, 
nonche ad una diminuzione delle secrezioni intestinali ; probabil- 
mente il soggiorno di queste materie nell’intestino crasso & Ja causa 
delle ulcerazioni, che vi si [ormano; anche quando le masse fecali 
escono, Si trovano coverte di sangue e pus. Eccetto l’acido tannico 
che @ cacciato con le materie fecali nello stato di composti gela- 
tinosi insolubili e di quello che entra in combinazione con l’albu- 
mina cellulare delle mucose , tutto il resto si trasforma in acido 
gallico, e si ritrova nell’urina in gran parte nello stato d’acido gal- 
lico, in ıninima parte nello stato di pirogallico. E molto inverosimile 
che l’acido tannico possa penetrare in natura sino al sangue ; al- 
meno mai si & potuto constatarne la presenza, ed inoltre i sintomi 
generali, che dovrebbe provocare, e che dovrebbero consistere nella 
coagulazione del sangue, mai si sono osservati; non si manifestano che 
ı sintomi generali prodotti dall’acido gallico (respirazione penosa, in- 
debolimento dell’attivitä cardiaea). A torto quindi un tempo s’ammet- 
teva, che l’acido tannico:dopo di esser penetrato nel sangue si span- 
deva ne'diversi organi, li faceva impicciolire, diminuendone le se- 
crezioni; prima perche questa penetrazione nel sangue non ha luogo, 
e poi gli effetti in questione non possono essere prodotti dall’acido 
gallico. 

Anche supponendo che J’acido tannico possa. realmente in natura 
arrivare nel sangue, il suo stato di diluzione sarebbe tale, chenon 
potrebbe esercitarvi azione stittica, ne d’ altronde far contrarre i 
vasi, poiche s’e visto che invece li dilata. Ammettendo che possa 
arrivare nel sangue con tutta la sua forza stittica, dovrebbe imme- 
diatamente coagulare l'’albumina nel punto di penetrazione; non con- 
serverebbe quindi le sue proprietä astringenti, per esercitarle al 
luogo dove si vorrebbe provocare un’azione emostatica, o diminuire 
una secrezione. L’acido gallico, sprovvisto di proprietä antifer- 
mentative ed antiputride, non puö opporsi al processo di fermen- 
tazione dell’urina, con la quale € in gran parte eliminato. La tras- 
formazione dell’ acido tannico in. acido gallico e l’eliminazione di 
quest’ ultimo si fanno con grande rapiditä: ventiquattro ore dopo 
l'ingestione dell’ acido tannico non si trova piü. che acido gallico, 
ne nel canale intestinale, n& nell’urina , n@ in alcuna altra parte 
dell’organismo. = Laenpehaurr | ar TE 

‚Secondo MITSCHERLICH, l’uso dell’acido gallico avrebbe per risul- 
tato di fare diminuire la secrezione urinaria, e di rendere l’urina 
piü rieca di acido urico e di acido fosforico; ma questi fatti avreb- 
bero bisogno , secondo noi, d’una nuova dimostrazione. Secondo 
SCHROFF, l'urina degli erbivori resta molto alcalina, anche dopo l’uso 
di forte dosi d’acido tannico. L’iniezione diretta d’acido tannico 
nel sangue dä luogo alla formazione (di coaguli considerevoli , di 
- trombosi’, di embolie,, che producono la morte; ciö che si spiega 

secondo quello che di sopra & detto. un eh 
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Usi terapeutici. — Si comprende che l’acido tannico possa essere 
utile nei casi in cui la sua applicazione locale, direlta & possibile, 
eo Ja sua efficacia & infatti incontestabile ne’ diversi stati morbhosi 
in eui puö effettuarsi questa applicazione diretta. Ma non bisogna 
sperare che le proprietä, a cui deve la sua eflicacia, come agente 
topico , si conservino dopo I’ assorbimento. Si prescrive spesso, @ 
vero, con questa credenza, e@ diecesi di aver ottenuto dei successi. 

In quanto a noi, mai abbiamo potuto cönvincerei di questi felici 
pisultati, epperö abbiamo rinunciato all’uso dell’acido tannico sotto 
questo riguardo. 

La sua applicazione locale & possibile in diverse malattie dell’ap- 
parecchio digestivo. Nelle emorragie delulo stomaco e dell’intestino 
eonsecutivo ad un’ulcera gastrica, ad ulcerazioni intestinali tifiche, 
ecc., il tannino, con la soluzione di percloruro di ferro, e annove- 
rato fra i migliori medicamenti da usarsi; la sua azione non.& tanto 
energica qnanto quella del percloruro ; ma puö usarsi in piü gran 
quantitä senza tema di cauterizzare la mucosa, e per conseguenza 
si puö con piü ragione sperare di oiungere alla sede dell’emorragia, 
quando questo punto & profondamente situato, L’acido tannico s’e@ 
mostrato eflicace contro certe forme di diarrea. Nel catarro acuto 
dello stomaco , consecutivo ad una indigestione, ad un raffredda- 
mento, nonche nella disenteria acuta , la sua azione e poco favo- 
revole, talora anche nociva. Le diarree croniche, e sopratutto 
quelle dipendenti da processo ulcerativo, indicano particolarmente 
il sno uso; come le forme croniche della disenteria , le ulcerazioni 
follieolari; le diarree eroniche sempliei possono anche essere favo- 
revolmente influenzate, come i catarri intestinali a corso lento che 
si osservano nei fanciulli, le diarree da cui talora sono affetti i be- 
vitori d’aleool. Una eondizione se non affatto indispensabile, almeno 
molto importante, per !’uso dell’acido tannico , & la conservazione 
dell’appetito e le digestioni normali. L’influenza nociva, che ha sulle 
funzioni digestive il suo uso prolungato, deve essere seriamente con- 
siderata, specialmente nei casi in cui la conservazione dell’appetito 
& uno degli elementi piü importanti della cura; lo stesso e per esem- 
pio nella tisi, durante la quale sopravvengono talora delle altera- 
zioni intestinali che domanderebbero l’uso dell’acido tannico. Taluni 
autori pretendono di averne avuto vantaggio in alcune forme determi- 
nate di dispepsia (con sviluppo d’acidi nello stomaco e flatulenza); 
ma mancano in proposito osservazioni dettagliate, e queste per- 
turbazioni digestive sono relativamente rare nel corso della tisi. 
L’esistenza d’uno stato febbrile non controindica l’uso del tannino, 
nella diarrea ; ma quando la febhre e pure la conseguenza dell’af- 
fezione intestinale, questa affezione, se & acuta, s’oppone in gene- 
rale come abbiamo giä detto, all’uso dell’acido tannico. Le emor- 
ragie d’altri organi, e le secrezioni anormali d’altre mucose sono 
state anche eurate coll’acido tannico. Ma come abbiamo fatto notare 
sopra, non bisogna contare che il tannino dopo il suo assorbimento 
possa esercitare le sue proprietä astringenti E stato preconizzato da 
priraa contro le emorragie uterine. Parlando dell’acetato di piombo, 
abbiamo giä detto che le emorragie puerperali potevano essere, in 
generale, combattute piü razionalmente con la segala cornuta, e 
che quelle soppravvenienti in altre eircostanze indicavano piuttosto 
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un trattamento locale; & evidente che l’amministrazione del tannino 
internamente, nei casi di questo genere, non puö inspirare la minima 
fiducia. Se si tratti di una emorragia pulmonare, si farä& bene a pre- 
ferire l’ acetato di piombo , purch@ perö sia indieata una medica- 
zione interna. A proposito dell’acetato di piombo, abbiamo giä for- 
mulato il nostro giudizio sul valore reale degli astringenti ammini- 
strati internamente contro questi accidenti. — Nelle emorragie re- 
nali, nonche nella nefrite acuta emorragica, il tannino, dicesi, sa- 
rebbe stato utile, quando i primi fenomeni infiammatori (dolori alla 
regione renale, febbre) essendo spariti, l’urina continuava ancora a 
contenere molto sangue. In gnesti casi € stato amministrato e il tan- 
nino e l’acetato di piombo , non preferendo il primo , che quando 
contemporaneamente esistevano sintomi molto notevoli dell’apparec- 
chio digestivo — E a questa forma di nefrite (nefrite emorragica) 
che si riferiscono le raccomandazioni di cui il tannino & stato l’og- 
getto contro « ’albuminuria ». Lasciamo indecisa la questione del- 
Y utilit@ di questo medicamento nella cura delle infiammazioni re- 
nali; tutto ciö, che possiamo dire, @ che nella nefrite parenchima- 
tosa cronica non Si & riconoseciuta in esso assolutamente alcuna efli- 
cacia; e le forme acute possono retrocedere , come si sa, senza lo 
intervento dell’acido tannico. Nella cura delle blennorree, l’azione 
del tannino, amministrato internamente, & ancora piü incerta che 
nella cura delle emorragie provvenienti da organi diversi dal canale 
digestivo — Sopratutto si € amministrato contro la hlennorrea bron- 
chiale e la leucorrea; contro quest’ultima, l’applicazione topica del 
medicamento @ molto piü eflicace, e contro la prima il tannino non 
puö agire che solo amministrato per inalazione. Nei catarri vesci- 
cali, dicesi, che il tannino, amministrato per bocca, s’e mostrato 
d’un’utilitä reale. 

Relativamente al valore del tannino impiegato sotlo forma d’ina- 
lazioni, sebbene su ciö non abbiamo alcuna esperienza personale , 
ammettiamo in generale, che queste inalazioni possono essere utili 
nei catarri cronici dell’ apparecchio respiratorio (laringe,, trachea, 
bronchi) e del faringe , quando il catarro & accompagnato da se- 
crezione abbondante; dicesi pure, che esse ımodificano vantaggiosa- 
mente i processi ulcerativi leggieri. Se le ulcerazioni sono molto 
pronunziate, queste inalazioni sicuramente sono insuflicienti; contro 
il catarro cronico secco, sono senza utilitä; e se il catarro € acuto 
possono essere nocive. Nelle emottisi leggiere, sono superflue; nelle 
gravi affatto insuflicienti. 7, 27 | 

Nel praticare queste inalazioni che bisogna preferire, il fannino 
o l’allume? Cidö, secondo WALDENBURG , spesse dipende dall’ idio- 
sincrasia dell’ammalato — Se essa non € in causa, si dovrä preferire 
il tannino nei casi in cui si tratta di catarri affatto süperficiali ed 
in quelli in cui si suole sopratutto agire sulla secrezione stessa, 
come quando questa & leggermente putrida. Invece si sceglierä l’al- 
lume, quando si tratta di processi parenchimatosi, allorche la mu- 
cosa tutta o il tessuto sottomucoso sono la sede d’un gonfiore — 
Faremo qui menzione dell’uso del tannino contro i sudori anormali; 
secondo qualche osservazione, realmente sarebbe riuscito utile in pa- 
recchi casi, ma siam d’avviso di non contarvi troppo. 

Come antidoto negli avvelenamenli per certe sostanze organiche, 
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il tannino & importante ; & il migliore contravveleno della morfina, 
della strienina , della nicotina, ecc., con cui Si combina per dar 
luogo a composti difieilmente solubili. E anche un buono antidoto 
delle preparazioni antimoniali, ed in generale dei composti metal- 
lici — In questi avvelenamenti, si fa prendere, senza trascurare d’al- 
tronde eli altri rimedii, sia tannino , sia sostanze che ne conten- 
gono, e se non Si ha altro, caffe o the; queste due ultime sostanze 
perö debbono essere evitate neeli avvelenamenti per strienina. In 
quanto all’utilitä del tannino nella pertosse, contro la quale E stato 
recentemente lodato , le osservazioni sono ancora molto rare da 
permetterci un giudizio ; tanto piü che altri osservatori (CLARUS, 
BRENNING ed altri ) lo prescrivevano unito ai narcotici , altri a) 
« nervini ». I pochi fatti finora conosciuti non dimostrano nulla 
di positivo. 

Esternamente il tannino & spesso posto in uso per ottenere le 
stesse indicazioni terapeutiche, che si cercano di realizzare impiegan- 
dolo internamente, cio@ a dire, come astringente ed emostatico. Le 
sue proprietä emostatiche non sono tanto energiche quanto quelle 
del percloruro di ferro; ma, in ricambio, non ha l’ inconveniente 
di produrre effetti caustici tanto dolorosi. S’impiega sopratutto nelle 
emorragie capillari intense e nelle emorragie provenienti da piccole 
arterie, come in quelle che hanno per sede le gengive, la mucosa 
nasale, le superficie ulcerose, ece.;ilmiglior modo d’usärlo e di ap- 
plicarlo polverizzato. E stato usato anche con Successo nella blen- 
norragiae nella leucorrea, quando iprimi fenomeni acuti sono pas- 
sati; in generale in questi casi si ammette che il tannino sia piü 
eficace delle soluzioni metalliche ordinarie , perche queste ultime 
non possono essere usate molto concentrate, a causa degli efletti 
caustici troppo violenti , che potrebbero produrre. SCHUSTER TaC- 
comanda sopratutto contro la blennorragia l’uso di piccoli eilindri in 
forma di candeletta , composti di 2,0 di tannino , 0,12 di oppio e 
9,1 di glicerina; si lascia per 5-10 mimuti nel canale dell’uretra. — 
Si applica anche il tannino, come astringente, sulla superficie sana 
della pelle , nello scopo per esempio di moderare i sudori troppo 
abbondanti, scopo che talora si € ottenuto — In que-ti ultimi tempi 
e stato raccomandato moltissimo contro le inffiammazioni cutanee 
prodotte dal freddo (pedignoni) e sembra con ragione. | 

Le soluzioni di tannino sono frequentemente poste in uso, per 
gargarismi , nell’angina tonsillare, dopo passati i fenomeni acuti; 
la loro effleacia in questi casi € problematica. 


Dosı. — Acido tannico. — Internamente, 0,05-05 pro dosi (2,0 pro die) 
in polvere, pillole, soluzioni. E inutile dire che bisognerä evitare d’unirlo 
con sostanze con le quali da precipitati, specialmente con gli ossidi me- 
talliei, e coi preparati vegetali , contenenti alcaloidi. Esternamente, in 
sostanza (emostatico) 0 in soluzione (per iniezione contro la blennorra- 
gia 1-2 per 100), raramente sotto forma di pomata (2.5:25). Per ina- 
lazioni, come astringente, solwioni a Y;,-5 per 100; come stittico , so- 
luzioni a 1-10 per 100, ER 
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Vegelali e prodolti vegelali conlenenti lannino. 


Si distinguono parecchi tannati, differenti secondo i vegetali d’onde 
provengono: tannati della noce di galla, del legno di quercia, del 
ratania, del cacciu, del Kino, del cafle, della china, ecc. Non si co- 
nosce ancora bene la composizione chimica di questi tannati; ma 
tutti hanno per proprietä comune di coagulare l’albumina e la ge- 
latina, di trasformare la pelle in cuoio, di precipitare i sali ferrosi 
in nero hluastro 0 in verde — Si atiribuiscono pure a tutte queste 
sostanze proprietä fisiologiche simili, ed infatti nulla si @ trovato 
sotto questo rapporto , che le distinguesse dall’ acido tannico ordi- 
nario , solo che esse costiperebbero un pöO piü di quest’ ultimo (2). 

Da ciö si conchiude che questi agenti medicamentosi Possono es- 
sere considerati assolutamente superflui, potendosi in tutte le far- 
macie trovare dell’acido tannico puro. — Si dirä che i vegetali, 0i 
prodotti vegetali in questione, contengono, oltre il tannino, altre 
sostanze, quali l’amido, lo zucchero, corpi grassi, olii eterei vola- 
tili, che possono avere una certa utilitä; ma nel maggior numero 
di casi, in cui & indicato il tannino, queste sostanze sono superflue; 
ed inoltre, € meglio scegliere preparati, che ne contengono una piü 
grande gnantitä ed in proporzioni migliori. Per queste considera- 
zioni ci crediamo autorizzati a passare a studiare rapidamente que- 
sti medicamenti , parlando prima di quelli che possiamo facilmente 
procurarci, e che costituiscono rimedi popolari giornalmente in uso, 


Noeci di galla. -- Eserescenze prodotte sulle foglie di parecchie specie 
di quereia, specialmente su quelle della Quercus infectoria di Levante, 
dalla puntura e dalle uova di certi insetti. Le migliori specie forniscono 
sino al 70 per 100 d’acido tannico puro; le noci di galla de’ nostri paesi 
ne forniscono al piü il 30 per 100. | f 

In terapeutica si usa la decozione di noci di galla (10 -25:100) in tutti 
i casi in cui il tannino & indicato, e in cui non si puö procurare il pro- 
dotto puro. 


Tintura. di noci di galla..—1 parte di noci di galla su.5 d’aleool. E 
usata esternamente, unita alla tintura di iodo a parti uguali; questa me- 
scolanza fa perdere alla tintura di iodo le sue proprietä molto iıritanti, 


Corteccia di quere'a. — La corteccia dei giovani rami delle nostre 
quereie indigene contiene acido tannico , che esiste in quantitä varia- 
bili, da 5 a 20 per 100, con altre sostanze, come la gomma, corpi grassi, 
sali di calce. Lo stesso & della corteceia di molti altri alberi, come il 
castagno, l’olmo e gran numero d’alberi esotici.—Uso teraprutico. Come 
quello della noce di galla. Tuttavia si far& bene ad astenersi dall’ uso 
interno, in conseguenza delle peıturbazioni digestive, che ne conseguono 
facilmente. ö KR RERN ’ a "2 


Ghiande torrcfalle. — Contengono il 5 per 100 d’ acido tannico , 40 
rer 100 d’amido, 5 per 100 d’olio grasso, altrettanto zucchero, ed uma 
scstanza simile alla mannite, la quereite. Si prepara una specie di vaffe, 
il eui valore nutriente & stato molto esagerato, e che per nulla possiede 
le proprietä nutritive, che volgarmente gli si attribuiscono, sul rachitismo 
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e la serofola. Tuttavia si pud usarlo per sostituire il caffe, coi fanciulli, 
nel caso in cui i parenti non vogliano dar loro questa bevanda. 

Fructus Vitis idaeae. — Contengono, unita a gran quantitä di tannino, 
una materia amara (l per 100) la vaceiniina. Non hanno aleun valore 
- terapeutico. 

Mirtillo. Fructus Myrtilli. — Si trovano in tutti ı boschi. Freschi, con- 
tengono gran quantitä di zuechero ed acidi vegetali, acido malico, tannico, 
@hinico, gomma, ed una materia colorante. Affatto superfluo in medicina. 


Foglie di noce. Folia juglandis (Juglans regia). — Contengono acido 
tannico, che colora in verde i sali ferrosi. La corteceia verde delle noci, 
(cortex nucum juglandis), contiene, oltre l’acido tannico , una sostanza 
amorfa, simile al pirogallolo, ed una materia colorante, la nucina. Le 
foglie di noci sono state raccomandate recentemente anche contro le scro- 
fole; esse esereiterebbero, dicesi, un’azione favorevole sulle perturbazioni 
digestive, che si spesso accompagnano questa malattia, migliorandone lo 
stato di nutrizione ; esse influenzerebbero con vantaggio il processo 
scrofoloso. Non presentano realmente alcun valore particolare ; al piü 
puo attribuirsi loro il vantaggio d’ essere inoffensive. 1-3 grammıi pro 
dosi (30 pro die) in decozione. 


Foglie di salvia. Folia salviae (Salwia offieinalis). — Il loro sapore 
astringente, amaro; il loro odore aromatico piacevole, provengono dalla 
presenza dell’ acido tannico e da una mescolanza di parecchie essenze 
ossigenate, che lasciano depositare alla lungaunamassa simile alla canfora. 
L’ingestione d’un’infusione preparata a freddo con 15 grammi di queste 
foglie produce in prima gli effetti dell’ olio etereo : eccitazione psichica 
generale, aumento della frequenza del polso, calore e sudore; come ef- 
fetto consecutivo si & osservata la costipazione. La salvia impiegata nella 
medicina ippocratica e durante il medio evo contro le affezioni piu di: 
verse, & stata fino ai nostri giorni prescritta come antisudorifera. La sua 
eflicacia su ciö & problematica , d’ altronde questo effetto puö otlenersi 
meslio da altre medicine. Esternamente, come rimedio popolare, & piü 
spesso usata sotto forma di gargarısmi, nel secondo periodo dell’angina 
catarrale (serve in generale di veicolo all’ allume) e per rinforzare le 
gengive molli e facilmente sanguinanti. 

Dosi e preparati. 1.° Foglie di salvia. — 1 — 3 grammi pro dosi 
(30 pro die) in infusione. 

2.° Acgqua di salvia, e 3° Acqua di salvia concentrata. — Tutte e due 
a cucchiarini da cafe o da tavola. 

Foglie d’uva ursina (Arctostay;hylos uva ursi). — Contengono, a quanto 
dicesi, acido gallico, contemporaneamente ad un tannino, che colora in 
verde i salı ferrosi; di piü un glicoside, l’arbutina, affatto inattiva dal lato 
fisiologico. Queste foglie hanno un sapore amaro. In seguito alloro uso 
le urine prendono un colore piü cupo; ma mai & accaduto che negli 
ucmini sani divenissero piiı abbondauti. Dosi troppo alte provocano, di- 
tesi, vomiti e diarrea. 

‚Le foglie d’uva ursina godono una riputazione particolare nella cura 
del eutarro cronico della vescica. I numerosi suecessi riportati non pos- 
sono esser posti in dubbio, malgrado sia considerevole il numero degli 
Insuccessi, Poträ quindi farsene uso quando non si possa riuseire altri- 
menti, 0,5—1,5 pro dosi (10 pro die) in decozione. 

NOTHNAGEL @ ROSSBACH., — Mat. med, 59 


466 ESSENZE (TEREBENTINE E CANFORE) 


Radice di tormentilla. Radix tormenti!lae (Tormentilla erecta). — Con- 
tiene circa 15 per 100 d’un acido tannico particolare, piüu acido chinico, 
acido acetico, amido e desbtrina. — Del tutto superflua. — Estratto di tor- 
mentilla. Offieinale. 


Radice di Ralania. Radix Rulanhiae, del Peru (Krameria triandria.— 
Contiene sino a 40 per 100 d’acido tannico. Al principio di questo se- 
colo era uno dei medicamenti piü in uso come tonico ed astringente, 
Oggi affatto abbandonato e con ragione. 


Dosi e preparati. —1.° Radice di ralania. —1--2 grammi pro dosi, 
(15 pro die) in infusione o in polvere. 

2.° Estratto di ratania. — 0,5—1 pro dosi. 

3.° Zintura di ratania. — 1-2 grammi pro dosi (20-40 gocce), 


Caceit, terra japonica , dell’Asia orientale. — E un estratto acquoso 
secco del legno d’acacia catechu ; contiene una grande quantitä d’ acido 
catechico, e come prodotto della trasformazione di quest’ ultimo , acido 
tannico. Del tutto superfluo. 


Dosi e preparati. — 1. Cacciü. — 0,5 — 1,0 pro dosi (10 pro die) m 
polvere, o tisana.—2.” Tinlura di cacciü.—0,5 — 1,5 pro dosi (10 — 30 
gocce). 


Kino. — Succo disseccato di varie specie di pterocarpus (Asia orien- 


tale); contiene acido tannico e gomma. — 1.° Kino—0,5-1,0 pro dosi 
(1 pro die) in polvere, soluzione. 2’ Tintura di kino. —2-4 grammi 
pro dosi. 


Contengono ancora acido tannico, costituendo medicamenti superflui: 
il legno di campesgio, la radice di bistorta, di robbia , d’erba benedetta, \ 
l’estratto di monesia, il sangue di drago. 
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Le essenze, olii eterei volatili, debbono essere anche considerati 
come. derivati della benzina, sebbene la loro costituzione chimi- 
ca non sia ancora perfettamente conosciuta. In ogni caso Si ap- 
prossimano molto al cimolo che &@ una benzina parapropilmetilica 


CCM. ne ‚e& che puö estrarsi dai due gruppi prineipali di olii eterei: 


dalle terebentine anossigenate , facendole scaldare lungamente con 
l'iodo; dalle canfore, ossigenate, facendole scaldare col pentasolfuro 
di fosforo, ecc. Le essenze si trovano in quasi tutte le piante, ma 
specialmente. in quelle d’odore aromatico. Le piü ricche non ne 
dänno che una piccolissima quantitä; cosi 36000 grammi di rose © 
fiori d’arancio non forniscono che 7 a 8 grammi d’essenza. Sopra-. 
tntto abbondanti nei fiori, nei semi, meno nelle foglie, nella cor- 
teccia, nel legno, le essenze esistono in dissoluzione nel succo delle 
cellule 0 riempiono interamente certi vasi 0 certe cellule speciali. 
Generalmente in una pianta non si trova che una sola essenza; ma 
vi sono alcune eccezioni, come per esempio, l’araneio , i cui fiori, 
le foglie, e la scorza dei frutti contengono differenli essenze per 
ognuna di queste parti. | 


EL 
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Pr eparazione delle essenze. —E raro che si ottengano per semplice 
espressione, come pel cedro, l’arancio, il limone. Piü spesso si procu- 
rano distillandone le parti, che ne contengono, nell’acgua, ad una tem- 
peratura inferiore al grado di ebollizione ; mentre se la distillazione 
si facesse senza acqua, parecchi prodotti di decomposizione d’ altri ele- 
menti vegetali uscirebbero nello stesso tempo. Secondo la loro densitä 
nuotano alla superficie del prodotto della distillazione, ovvero vanno al 
fondo ; una piceola parte resta sciolta nell’acqua, e le comunica il suo 
‚ odore earatteristico. Queste acque si conservano nelle farmacie sotto il 
nome di Acque distillate. 


Proprieta ed elementi.—Eccettuäta la canfora, che non diviene liquida, 
se non a 175 gradi, e che al disotto di questa temperatura, si presenta 
in massa ceristallina bianca, Zutte le essenze.sono liquide alla temperatura 
ordinaria; perö ad una temperatura bassa, laseiano depositare una sostanza 
solida eristallina detta sieuroptene, in opposizione alla parte liquida che 
dicesi eleoptene. Le diverse cssenze contengono in proporzioni variabili 
questi due elementi; aleune come l’essenza d’anici, di rosa, contengono 
tanto stearoptene che sotto 1’ influenza del freddo si rappigliano in una 
massa cristallina gelatinosa. 

Ti loro peso specific varıa tra 0,84 e 1,095; la maggior parte perö sono 
piü leggiere dell’acqua. Il loro grado d’ ebollizione varia tra 120 e 250 
gradi; "generalmente & di 160 gradi. Le essenze, che non rappresentano 
sostanze pure, ma mescolanze, non hanno un punto d’ebollizione costante. 
Talune essenze non si possono distillare senza decomporsi. 

Un gran numero d’ essenze & molto rifrangente e devia a destra o a 
sinistra il piano di polarizzazione. 

Quando si versa una goccia d’ essenza sulla carta, si produce una 
macchia d’apparenzu grassa, che sparisce a poco a poco; ciö dipende da 
che tutte le essenze, anche la canfora, si volatilizzano all’aria; perciö, per 
distinguere gli olii eterei dai grassi , sono chiamati anche olii volatili. 

Nell’acgua non se ne scioglie che una quantitä molto debole, bastante 
a comunicarle un odore caratteristico. Puö sottrarsi quest’essenza sciolta 
nell’acqua , aggiungendovi molto sal marino, o agitando il liquido con 
Vetere. Le acque distillate delle farmacie, come l’acqua di menta pipe- 
rita, l’aequa di fiori d’arancio, ecc., Si preparano quasi sempre, distil- 
lando con l’ acqua le parti vegetali ; cosı si ottiene una combinazione 
dell’essenza con ]’ acqua piü intima, che se la preparazione fosse fatta 
per semplice agitazione. N 

Nell’alcool le essenze si sciolgono meglio, quanto piü & concentrato; 
nell’aleool assoluto si sciolgono in ogni proporzione; le essenze non os- 
sigenate, come l’essenza di terebentina, di limone, non sono solubili, che 
nell’alcool assoluto. Oggi la maggior parte dei liquori, che sono in com- 
merecio, si ottengono mischiando qualche goccia d’essenza nell’acquavite, 
alla quale si aggiunge una forte soluzione di zucchero, mentre un tempo 
si preparavano “distillando con l’aleool le parti vegetali aromatiche.—Ag- 
giungendo qualche ‚goccia d’essenza di fiori d’arancio, di bergamotto, di 
lavanda, di rosmarino, all’alcool eoncentrato, si ottiene 1’ acqua di Co- 
lonia, ece, 

 D’etere, Vacido acetico comcentrato, l'acetone sciolgono anche le essenze 
Si prepara un aceto aromatico aggiungendo all’ aceto bianco essenza di 
eannella, di timo , di bergamotto, di garofano. Le essenze si mescolano 
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anche in ogni proporzione con gli olii grassi, sego, sugna (pomata pei 
capelli) col solfuro di carbonio, col eloruro di solfo. Costituiscono anche 
buoni dissolventi dei grassi, per un gran numero di resine, pel fosforo, 
pel solfo, ece, Il contatto dell’aria fa subire alle essenze modificazioni 
importanti ; assorbendo l’ossigeno con aviditä, ed ozonizzandola in par- 
te, perdono il loro odore, divengono piü dense, dando origine ad 
acidı aromatici, come l’acido benzoico, cinnamico, ovvero trasformandosi 
in resine. Queste resine mischiate ancora con molta essenza, chiamansi 
bulsami , allorch® finalmente tutta 1’ essenza si & trasformata in resina 
acıda o indifferente, allora si hanno le resine propriamente delle, che si 
distinguono in resine dure, molli, gommo-resine. 

Le essenze presentano una composizione chimica variabile; sotto que - 
sto rapporto possonsi dividere in due gruppi prineipali: 

1,” Essenze non ossigenale, terebentine. — Esse sono carburi d’idroge- 
no, con la formola C!° K!6, Jiquidi alla temperatura ordinaria, esistenti 
nelle piante o provenienti da trasformazione chimica delle terebentine 
naturali. Il piü gran numero delle essenze estratte dai vegetali sono 
mescolanze di terebentina ed altri composti volatili. 

2.° Essenze ossigenate, canfore. C'’H!"K. — Sono solide alla tempera- 
tura ordinaria, con un peso specifico ed un grado-d’ebollizione piü alto 
delle essenze non ossigenate. 

Fedeli a’ nostri prineipii, studieremo dettagliatamente i principali rap- 
presentanti, ‚chimicamente 'puri, di questi due gruppi, cio® l’essenza di te- 
rebentina e la canfora; le altre essenze sono ancora poco conosciute, ma 
& molto verosimile che , secondo la loro costituzione, si colleshino alla 
essenza di terebentina o alla canfora. 


Proprieta fisiologiche. Nel mentre che il cimolo non ha altra 


azione fisiologica, che quella di provocare dolore, quando s’inietta 
sotto la pelle (Binz), le essenze invece producono effetti molto ca- 
ratteristici, e quelli delle essenze ossigenate sono molto differenti 
da quelli delle essenze non ossigenate. 

L’essenza di terebenlina indeboliscee molto rapidamente e pa- 
ralizza, negli animali a sangwe caldo, leccitabilila del sistema 
ner’voso, e degli apparecchi respiratorio e circolatorio. R; 

La canfora invece eccila forlemente, negli animali a sangue 
caldo, il cervello ed il midollo allungalo, ma non esercita alcuna 
influenza sull’atlivita cardiaca. 


N 


Ma V azione di queste due soslanze , negli animali a sangue 


freddo, e simile. nr ; 
Entrambe fanno abbassare la temperatura negli animali q@ 
sangue caldo. Ba ee a Eee er 
Un gran numero d’essenze (mirra, terebentina, cannella) fanno 
aumentare, dicesi, ilnumero dei globuli bianchi del sangue (HIRT, 
Binz). se 
L’ azione antifermentescibile ed antiputrida delle essenze € molto 
piü debole di quella del fenolo e degli acidi aromatici. 


Essenza di terebentina. — L' essenza di, terebentina, C!°H!%, si estrae 
dalla terebentina, liquido vischioso, che cola da ineisioni fatte sulla cor- 
teceia di diverse conifere, e che pud considerarsi come una soluzione di 
resina nell’essenza, con mescolanza di diversi acidi (acidi formico, acebi- 


co, ecc.). Sottoposta alla distillazione con l’acqua, la terebentina lascia 


AZIONE FISIOLOGICA 469 


sviluppare la sua essenza; la resina che rimane , dopo esser stata fusa, 
porta il nome di colofonia. 

Le essenze di terebentina, provvenendo da diverse specie d’alberi (1), pre- 
sentano la stessa combinazione chimica,, ma non la stessa azione sulla 
Juce polarizzata; la maggior parte di queste essenze, per esempio quella 
del Pinus maritima, detta essenza francese, devia a sinistra il piano di 
polarizzazione ; quella del Pinus australis (essenza inglese) lo devia a 
dritta. 

L’essenza di terebentina, esposta alla luce, attira energicamente l’os- 
sigeno dell’aria, ozonizzandola, ed allora si resinifica di nuovo ; pereiö 
l’essenza del commercio & sempre impura. Agitandola con soluzioni di 
carbonati alecalini , che la liberano dai suoi acidi,, sottomettendola ad 
una nuova distillazione nel vuoto, si puö ottenerla allo stato di puritä. 

Le essenze di terebentina purificate sono liquidi incolori, mobili, d’un 
odore aromatico cearatteristico, insolubili nell’acqua, a cui comunicano 
anche il loro odore. Si sciolgono in qualunque quantitä nell’alcool e nel- 
letere. 


zione fisiologica. Le conoscenze sugli effetti fisiologici dell’es- 
senza di terebentina,. essendo molto confuse, e ciö sopratutto per- 
che Ja maggior parte degli osservatori nelle loro esperienze iniet- 
tavano direttamente questa sostanza nel sangue , abbiamo fatto 
(ROSSBACH e FLEISCHMANN) su Ciö numerose ricerche, di cui rende- 
remo noti i risultati. Quando s’inietta l’essenza di terebentina diretta- 
mente nel sangue, si producono alterazioni polmonari gravi che 
traegono seco accidenti imputabili a queste alterazioni e per nulla 
all’azione dell’essenza. Di piü, ingerita nello stato di concentrazione, 
l’essenza di terebentina provoca fenomeni infiammatorii locali molto 
intensi sulla mucosa gastro-intestinale, ed un’ alterazione consecu- 
tiva dello stato generale; questi effetti generali, che risultano dal- 
l’infiammazione locale, non debbono essere confusi con gli effetti 
senerali dovuti all’azione dell’essenza stessa, una volta che & stata 
assorbita. 

L’azione locale o generale della essenza di terebentina @ la stessa 
negli animali a saneue freddo, a sangue caldo, e nell’uomo, mentre 
gli effetti della canfora presentano grandi differenze , secondo che 
Sia amministrata agliı animali a sangue caldo o a sangue freddo. 

Nei conigli abbiamo determinate le dosi mortali 1,5-3 gram- 
mi d’essenza di terebentina iniettati sotto la pelle neoli animali non 
producono aleun effetto ; 5 grammi, introdotti sotto la pelle o nello 
stomaco, hanno un’azione molto chiara, senza provocare accidenti 
mortali ; infine 15 grammi amministrati nello stesso modo hanno 
determinata la morte dopo ceinque a ventiquattro ore. Quando in- 
vece l’essenza era iniettata direttamente in una vena, bastava una 
Piccola dose di 0,15-0,28 per far morire l’animale. D’altronde con - 
sultando la letteratura medica, si trova che dosi molto alte d’ es- 





(l) Si conoscono in medicina diverse varietä di terebentina. La terebentina di 
Bordeaux che si ricava dal Pinus Pinaster, quella di Strasburgo dal Pinus Picea: 
la trementina americana che proviene dal Pinus Palustris e P. Taeda, la trementina 
di Venezia dal Larix decidua o L. Europara ; la trementina Ungherese che si ot- 
tiene dal Pinus pumilio, e la trementina Canadense che proviene dall' Abies bal- 
samica; la trementina di Chio o di Cipro che si ricava dalla Pistacea terebinthus. 


470 ESSENZA DI TEREBENTINA 


senza di terebentina hanno potuto essere introdotte nello stomaco 
dell'uomo senza che ne siano risultati accidenti mortali. 

Nei fanciulli 15 grammi, € vero, hanno potuto bastare a provo- 
care la morte, ma si sono osservati casi d’avvelenamento con 50 a 
100 grammi terminati con la guarigione. 

I parassiti, come le pulci, gli acari della scabbia , ji vermi inte- 
stinaliÄ, soccombono facilmente sotto linfluenza dell’essenza di tere- 
bentina. 

Effetti locali. — Le frizioni fatte sulla pelle con essenza di tere 
bentina danno luogo a pizzicori, pruriti, infiammazione del derma 
con essudazione e formazione di vescichette, ]’epidermide diventa 
secca, biancastra, e piü tardi puö rompersi nej punti in cui le ve- 
seichette si sono sviluppate. 

Sulle piaghe, sulle ulcerazioni, gli effetii infiammatorii sono pilı 
accentuati ; sotto la loro influenza , le ulcere possono guarire piü 
rapidamente. 

Le mucose sono, € inutile dirlo, molto piü irritate della pelle. 

Inalata con una grande quantitä d’aria, l’essenza di terebentina 
sviluppa semplicemente un odore non Spiacevole ; se i vapori sono 
piü concentrati provocano una sensazione di dolore e la mucosa nasale 
diviene rossa e secca, come in conseouenza dell’inalazione di tutte 
le sostanze fortemente irritanti, accadono perturbazioni respiratorie, 
sentimento d’ oppressione , tosse , rallentamento dei movimenti re- 
spiratorii, fenomeni imputabili ad un’azione riflessa. Si @ fatto re- 
spirare ai conigli ed ai cani, per parecchie ore, attraverso una can- 
nula tracheaie, l’aria che passava per un bicchiere pieno d’essenza 
di terebentina, e non si & osservato, in seguito allinalazione, alcu- 
na perturbazione notevole, neanche sulla mucosa della trachea e 
dei hronchi. 

Sulla mucosa orale , l’essenza di terebentina provoca un sapore 
aspro ed amaro, si manifesta molto rapidamente per azione riflessa 
un aumento della secrezione salivare; la saliva cola in gran quan- 
titä in tutti gli animali in esperimento; ma per l’azione prolungata 
dell’ essenza la. mucosa orale diviene secca e rossa e ne risulta 
la sete. | 

L’antica medicina attribuiva all’ essenza di terebentina , nonche 
a molte altre sostanze, la proprietä d’eceitare l’appetito, attivando 
la secrezione del succo gastrico e del succo intestinale, e rendere 
cosi piü rapida la digestione. Osservatori imparziali, come per e- 
sempio MITSCHERLICH , non hanno constatato , dopo la sua ammi- 
nistrazione, n& aumento n& diminuzione d’appetito. Noi, dopo aver 
iniettato sotto la pelle di alcuni conigli dosi d’essenza di tereben- 
tina molto piecole (0,5), per dar luogo a disturbi dello stato gene- 
rale, abbiamo sempre osservato in questi animali una diminuzione 
nell’appetito. Si & detto anchs, che l’essenza di terebentina in pic- 
cole dosi accelera i movimenti peristaltici dell’intestino. j 

In dosi piü elevate (pei conigli 0,5; per i gatti, 5 grammi, per 
l’uomo 8 a 30 grammi) l’essenza di terebentina determina sempre 
una violenta irritazione della mucosa gastro-intestinale; nei cani e 
nell’uomo, nausee, conati di vomito, vomiti, dolori addominali intensi 
e negli erbivori, nonche nei carnivori, evacuazioni, piü abbondanti 
di feci molli. . y 


"OFUER 


AZIONE GENERALE | 471 


Come altri osservatori (SCHUBARTH, MITSCHERLICH), abbiamo con- 
statato la cauterizzazione delle mucose, in seguito all’ingestione di 
orandi dosi d’essenza di terebentina («10 grammi nei conigli) ; in 
questi animali la mucosa gastro-intestinale era fortemente iniettata 
ei punti cauterizzati dun bruno nerastro. Nelle stesse circostanze 
MITSCHERLICH ha trovato nei conigli veseichette emorragiche, grosse 
come una testa di spillo © come una lenticchia, circondate da un 
mareine biancastro , e penetranti molto dentro nella tunica va- 
scolare; l’epitelio intestinale era la sede d’una forte desquamazio- 
ne. Noi abbiamo potuto seguire gli effetti della terebentina sino al 
cieco (}). 

Ciö che diviene nell’organismo lessenza di lerebentlina. — L'es- 
senza di terebentina penetra nel sangue attraverso la pelle intatta 
come attraverso tutte le mucose. Nel canale gastrointestinale, € 
assorbita, sia che si trovi sciolta nei grassi alimentari sia che e- 
sista semplicemente allo stato di vapore. 

Sembrava che rimanesse molto tempo nel sangue e nei tessuti 
senza modificarsi, poiche essa s’elimina, dicesi , col suo odore ca- 
ratteristico, con parecchie secrezioni (sudore , latte, aria della re- 
spirazione); tuttavia quest’ asserzione non deve essere ricevuta che 
con riserya. Il fatto vero €, che nell’urina invece dell’odore di te- 
rebentina vi € un altro odore di violetta, il che indica evidente- 
mente che l’essenza di terebentina si modifica nei corpi, forse si tras- 
forma in Zerpinolo C”H®'O , che ha un odore piacevole, ed a cui 
la terebentina dä origine , anche fuori dell’ organismo assorbendo 
l’ acqua. 

Azione generale.— L’essenza di terebentina, nello stato di concen- 
trazione , determina dolori intensi o almeno sensazioni spiacevoli 
(l’odore solo basta per impressionare vivamentele rane), le quali hanno 
per risultato di provocare negli animali in esperimento , fenomeni 
d’eecitazione nervosa , inquietudine , che non bisogna attribuire ad 
un’ azione diretta del veleno. Noi abbiamo potuto convincerci con 
molte esperienze, che l’ essenza di trementina amministrata in piccole 
o adalte dosi, ma inmodo-che non provochi aleun fenomeno doloroso 
e per quanto sia possibile alcuna impressione sull’odorato, lungi dal 
far nascere sintomi d’eceitazione, determina invece paralisi e spe- 
cialmente paralisi cerebrale. 

Sistema ner voso centrale. — Dopo pochi minuti le rane perdono 
la conoscenza ed il potere d’effettuare i movimenti volontarii; esse 
restano in qualunque posizione sono poste. L’eccitabilitä riflessa si 
conserva molto piü a lungo e l’intervento della strienina, in que- 
sto periodo, provoca ancora fenomeni tetanici. Infine l’eceitabilitä 
rillessa si spegne a sua volta quasi completamente. Inervi motori 





(l) Si & detto che l'olio essenziale di terebentina , irritando il dotto coledoco , 
Bossa promuovere un moyimen!o peristaltico nei dotti biliari e quindi accelerare la 
discesa della bile nel duodeno e lavorire puranco il passaggio dei calcoli dai con- 
dotti biliari nello intestino. Qneste non sono che argomentazioni per giustificare 
un’applicazione terapica della terebentina. 

Il Budd attribuisce all’ olio di terebentina un" azione astringente sulle mucose , 
per la. quale diminuisce la secrezione delle glandule mueipare in tutte le blennor- 
ree croniche che sono sostenute da torpore nulritivo della mucosa, 
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ed i muscoli striati restano facilmente eceitahili, anche nei pit in- 
tensi avvelenamenti. 

Nei conigli lingestione per lo stomaco di forti dosi d’essenza di 
terebentina, sotto forma d’emulsione, dä luogo rapidamente alla per- 
dita della conoscenza e dei movimenti volontarii, e dopo un’ora alla 
scomparsa dell’eceitabilitä riflessa; le impressioni dolorose piü intense 
non possono allora far piü dilatare le pupille. Ma la morte accade 
[ra le scosse convulsive, determinate senza dubbio dalla paralisi fi- 
nale della respirazione e dal consecutivo avvelenamento per acido 
carbonico. 

I gatti dopo la scomparsa dei fenoömeni dolorosi e nauseanti del- 
l’irritazione gastro-intestinale, sembhrano essere in uno stato d’ ek- 
brezza; il loro cammino & barcollante, cadono da un lato e non pos- 
sono piü rialzarsi. Poi succedono tremori delle membra e la morte 
avviene fra gli spasmi clonici e tonici. Nei cani in conseguenza 
dell’ingestione per lo stomaco di 1 a 2grammi o delle inalazioni 
prolungate d’essenza di terebentina, Si osservava anche il cammino 
vacillante, come quello degli ebbri. Non si € potuto constatare ne- 
gli animali a sangue caldo uno stato d’ esaltazione psichica 0 mo- 
trice. 

Nell’uomo i prineipali fenomeni sono: cefalalgia [rontale, nausee, 
ronzio d’ orecchi,, vertigini , ansietä. Se la dose & stata alta: de- 
bolezza , intirizzimento , assopimento (PURKINJE , sotto l’influenza 
di 4 grammi, cadde in tale stato di sonnolenza da non poter restare 
svegliato) ; finalmente perdita di conoscenza e coma. Il vino para- 
lizza i sensi piü rapidamente e piü fortemente, quando vi si aggiunge 
la terebentina Il fenomeno ultimo, quando la dose e mortale, @ an- 
che l’opistotomo. 

Respiragione. — L’essenza di terebentina, sia inalata pel naso o 
per una cannula tracheale, sia ingerita per lo stomaco, fa diminuire 
fin dal principio il numero dei movimenti respiraloriü ,; questa 
diminuzione @, in media, nei conigli di 9, nei cani di 22 movimenti 
respiratorii per quarto di minuto; non si @ mai potuto constatare, 
in seguito all’amministrazione dell’essenza di terebentina, alcuna al- 
terazione morbosa nei polmoni. Si 

Circolazione del sangue. — In tutti i nostri animali (a sangue 
freddo o a sangue caldo), l’essenza di terebentina, gualunque fosse 
il suo modo d’amministrazione, anche quando era iniettata diretta- 
mente nel sangue, non ha mai modificato l’attivitä cardiaca che in 
una maniera affatto insienificante ; il numero delle pulsazioni ora 
e stato aumentato, ora diminuito, ma sempre in una debole propor- 
zione; quando la frequenza del polso era accelerata, lo era in modo 
passaggiero, e questo acceleramento coincideva sempre con l'lecei- 
tazione e coi dolori provocati dall’amministrazione dell’essenza; di 
guisa che ci & parso che la sua azione propria sia di far rallentare, 
quantunque in modo insignificante , la frequenza delle pulsazion!i ; 
nelle rane questo rallentamento era piü distinto. In tutti 1 casi, la 
pressione sanguigna & andata abbassandosi in modo continuo, MIT- 
SCHERLICH stesso jl quale considerava l’essenza di terebentina come 
un eceitante, non ha mai veduto nell’uomo, in seguito allammini- 
strazione di piccole dosi (1-2 grammi) aumentare la frequenza del 
polso; quando la dose era stata forte, notava un leggerissimo ac- 
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eeleramento, il quale, come abbiamo detto, non deve essere consi- 


m !. s : : Saschi 
derato come un effetto diretto dell’essenza di terebentina. In indi- 
vidui affetti da malattie febbrili, COPELAND ha osservato una dimi- 


nuzione della frequenza del polso. 

Temperatura. — in un coniglio sano, non legato, 6 grammi d’es- 
senza di terebentina hanno fatto abbassare la temperatura di 19:3, 
in due ore e mezzo; il giorno seguente, questo abbassamento e stato 
anche piü notevole (di 2’ 0.); 12 grammi introdotti allora nello sto- 
maco , in forma di emulsione, hanno determinato , in due ore @ 
mezzo, un abbassamento della temperatura deu Goal) 

Seerezioni. — Lazione dell’essenza di terebentina sulle secrezioni 
del sudore e del latte non & sicuramente stabilita; in generale perö 
si ammette che queste secrezioni sono attivate. 

Circa la sua influenza sulla secrezione dell’orina, le nostre espe- 
rienze concordano perfettamente con quello che e stato gi& ammesso 
su tale soggetto. Piccole dosi aumentano senza dubbio la secrezione 
orinaria; forti dosi (5 grammi nei: conigli, 8 grammi nell’uomo) la 
fanno diminuire di molto. In quest’ ultimo caso nell’uomo si mani- 
festa un solletico nel canale dell’uretra, voglia frequente di orinare, 
dolori durante la minzione; le orine sono state anche trovate san- 
guinolente. Nelle nostre esperienze, abbiamo sempre pesato esatta- 
mente la quantitä di alimenti che davamo ai nostri animali; di guisa 
che queste modificazioni nella quantitä di orina segregata non POS- 
sono essere attribuite a cangiamenti nell’alimentazione. j 

Nel tessuto dei reni non abbiamo mai potuto , almeno macrosco- 
picamente, osservare nessuna alterazione (2). 

L’essenza di terebentina ha dunque per efletti di far diminuwire 
Teccitabilitä del sistema nervoso centrale, qwella degli apparec- 
chi respiralorio e circolatorio, e di fare abbassare la lempera- 
Zura. Questi fenomeni non sono preceduti da alcun periodo d’ecci- 
tazione notevole. 

Iniettata direttamente nel sangue , l’essenza di terebentina , fa- 
cendo subire a questo liquido alterazioni accentuate (il sangue prende 
un colore bruno rossastro) , producendo embolie nei capillari pol- 
monari,induce modificazioni profonde nei polmoni, atelettasie estese 
e, consecutivamente,, un’accelerazione primitiva della frequenza 
respiratoria. | 


Usi terapeutici. — L’essenza di terebentina, sebbene usata molto 
spesso, ed in molti stati morbosi, non presenla, in nessun caso, ef- 
felti certi e positivi. Forse non vi & alcuna malattia, in cui real- 


(1) Diversi osservatori hanno notalo che l’olio essenziale di terebentina eccita 
notevolmente il cuore ed aumenta il numero e l’enereia delle sistoli. Dippiü favo- 
risce la eontrazione dei capillari, aumenta la coagulabilitä del sangue ed affretta 


‚la formazione del trombo nelle emorragie. (Budd). 


E probabile che: queste :sono induzioni per appoggiare una 'virtü terapica- del- 
l'olio essenziale di terebentina. f R ; ’ 

Altri osservatori invece di notare abbassamento di temperatura, hanno. osservato 
un aumento sensibile di questa. ai ws 

(2) Molti sperimentatori usando negli animali grandi dosi dl olio essenziale di 
terebentina hanno osservato albuminaria passeggiera, ematuria ed anche nefrite 
diffusa aeuta. Negli uomini le forti dosi di farmaco hanno dato luogo piü facil- 
mente alla nefrite desquamativa che ad una vera nefrite diflusa. 
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mente abbia qualche vantaggio sugli altri "medicamenti. Tuttavia 
‚sembra, in certe circostanze, che non sia poi affatto ineflicace. 
Gontro le nevralgie produce i suoi migliori effetti. Sebhene non 
si possa spiegare in modo perfettamente soddisfacente la sua efli- 
cacia in questi-casi, bisogna convenire tuttavia che essa ha per- 
Auto il suo carattere paralossale, dopo che si @ dimostrato che la 
essenza di terebentina (v. sopra) fa diminuire ]’eceitabilitä del si- 
stema nervoso centrale, invece di aumentarla, come si credeva un 
tempo. Da un secolo e mezzo questa eflicacia & stata spesso con- 
statata da osservatori imparziali, come CHEYNE , HOME, LENTIN, 
ROMBERG ed altri, e noj stessi, in parecchi casi, abbiamo avuto 
occasione di convincercene.Si € manifestata utile principalmente nella 
sciatica. E impossibile determinare i casi particolari, in cui & per- 
messo di fidare su questo medicamento ; le nevralgie, in cui era 
molto utile, in generale erano sciatiche antiche, sconosciute nella 
loro causa, o designate sotto il nome di reumatiche, e contro cui 
diversi altri medicamenti erano riusciti infruttuosi. Ma si deve con- 
venire, che, anche in tali casi, l’uso dell’essenza di terebentina puö 
rimanere spesso senza risultato. HUSEMANN dice di averla talvolta 
trovata eflicace contro l’emicrania. — E stata tentata anche in al- 
tre nevrosi, nell’isterismo, ecc; ma senza ricavarne vantaggi posi- 
tivi; al massimo si @ mostrata utile per combattere certi fenomeni 
nervosi, prodotti dalla presenza di vermi nell’intestino; uccidendo 
i vermi, ha potuto far sparire gli accidenti che essi producevano. 
L’essenza di terebentina & ancora moltissimo usata, nelle znulat- 
tie polmonari. I medici inglesi (STORES, GRAVES) e francesi la pre- 
scrivevano una volta molto di frequente come espettorante, sopra- 
tutto nei catarrri bronchiali non accompagnati da febbre, con pe- 
nosa espettorazione, e particolarmente nella bronco blennorrea. In 
questo caso quale & il modo d’azione di questo medicamento? Si 
ignora; ma l’esperienza ci (a noto, che talvolta & eflicace. Tuttavia 
abbiamo, per soddisfare le stesse indicazioni, molti altri mezzi, che 
non hanno l’inconveniente della terebentina amministrata ad alte 
.dosi , tanto da poterla considerare superflua sotio questo aspetto. 
In questi ultimi tempi , sono state praticate’ inalazioni metodiche 
dei vapori di terebentina contro i processi putridi dei poimoni ıbron- 
chite putrida, sopratutto gangrena pulmonale); queste inalazioni si 
sono, in taluni casi, mostrate realmente utili; sotto la loro influenza 
il cattivo odore dell’ espettorato € diminuito , le cavitä gangreno- 
se si sono nettate, e sono guarite. Non si sa ancora bene, a che 
si debbano attribuire questi effetti favorevoli. I funghi, che proba- 
bilmente mantengono il processo di decomposizione putrida, non 
provano per questi vapori alcuna azione nociva, come hanno dimo- 
strato LEYDEN e JarrE. Forse bisogna, considerando i buoni ef- 
fetti delle inalazioni d’ossigeno puro contro questi stessi processi, 
invocare la proprietä, che possiede la terebentina di ritenere l’ozono; 
puö essere anche, che agisca semplicemnente irritando le pareti della 
cavitä ganerenosa, ed eceitandovi una reazione infiammatoria fa- 
vorevole alla guarigiöone. — Ordinariamente si sceglie il periodo api- 
retico, per praticare queste inalazioni ; tuttavia l’esperienza ci fa 
noto, che, in taluni casi di ganerena pulmonare, queste inalazioni, 
praticate durante il periodo febbrile, hanno fatto decrescere la febbre, 
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nello stesso tempo, in eni miglioravano il processo gangrenoso. D’al- 
tronde i, fatti fisiologici non permettono di considerare la febbre 
come una controindicazione all’uso dell’ essenza di terebentina. — 
Non solo nella gangrena polmonare ed in altri processi putridi del- 
lapparecchio respiratorio queste inalazioni di essenza di terebentina 
sono state usate; ma anche contro i catarri cronici, non putridi,, 
accompagnati da dispnea. Esse sono state sopratutto raccomandate 
da WALDENBURG, e giäA prima da STOKES, che attribuiva l’eficacia 
del suo linimento ben noto, composto principalmente di essenza di 
terebentina e di acido- acetico, non solo all’irritazione cutanea , 
ma anche all’inspirazione diretta dei vapori.—Secondo le esperienze 
finora fatte, le inalazioni coi vapori d’acqua eontenente essenza di 
terebentina, fatte mediante apparecchi polverizzatori, sembrano do- 
versi preferire alle sempliei inalazioni di essenza di terebentina (1). 

Quesia essenza € stata ancora adoperata come antelmintica, so- 


pratutto contro la tenia, Ricerche dirette hanno mostrato, che essa’ 


esercitaya effetti nocivi sugli entozoarii, e l’osservazione clinica ha 
confermato questi risultati, constatando che provocava spesso la 
espulsione di questi vermi. Tuttavia € superflua come vermifugo , 
perocche noi possediamo preparati piü attivi, e d’altronde puö, nelle 
dosi elevate con cui bisogna amministrarla, produrre fenomeni mo- 
lesti. — Si & anche talvolta prescritta come purgativo; perö gli agenti 
di questa classe sono abbastanza numerosi perche sia affatto inu- 
tile di aggiungervi l’essenza di terebentina. 

Ha avuto anche una riputazione particolare nella cura delle coliche 
epatiche; & stata sopratutto usata sotto la forma di rimedio detto 
di Durande , miscuglio d’una parte di essenza di terebentina con 
tre parti d’etere ; i risultati ottenuti sono. stati attribuiti, si alla 
prima , si alla seconda di queste sostanze ; vedi in proposito cio 
che si & detto dell’etere. | 

Molte altre malattie ancora si & tentato di combattere coll’ es- 
senza di terebentina; ma i risultati sono stati si dubbii, e le indi- 
cazioni particolari si vaghe, che crediamo contentarei di notare 
semplicemente le piü importanti di queste affezioni ; cosi € stata 
prescritta come diuretico, nell’ « idropisia atonica » ; ma essa & for- 
malmente coutroindicata negli stati infiammatorii del parenchima 
renale; & stala anche raccomandata nella paralisi vescicale e nella 
blennorragia. In questi ultimi tempi, EDLEFSEN ha di nuovo insistito 
sulla sua azione favorevole, curativa, nel calarro della vescica.— 
Il suo uso internamente contro il reumatismo @ del tutto superfluo. 
In Inghilterra, si adopera abbastanza nella cura del tifo, dei processi 
puerperali setticemici, e le si attribuiscono proprietä eccitanti ; gia 
abbiamo detto, nella parte fisiologica, ciö che bisogna pensarne, E 
stata anche prescritta come emostatico nelle metrorragie , e nelle 
emorragie intestinali. — L’essenza di terebentina oggi non & piü tenuta 
come un antidoto dell’oppio, dell’acido cianidrico, ecc. In questi ultimi 





‚ A) L’ olio essenziale di trementina somministrato per via interna , meglio per 
Inalazioni, si & usato a modificare la superficie secernente nelle hronco-alveoliti 
 eatarrali e caseose, Si & adoperato con vantaggio l’olio essenziale di trementina per 

inalazioni e per la via dello stomaco nella pulmonite , quando 1’ espettorato di- 
venta di un colore sporco e di odore sgrädevole, 
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tempi tuttavia & stata raccomandata, specialmente in Francia, come 
‘un buon antidoto negli auvelenamenti per fos[oro. Non vi sono che 
poche osservazioni sull’ uomo in favore della sua eflicacia ; ma re- 
centi esperienze sugli animali, sopratutto quelle di KÖHLER, possono 
colmare questa lacuna. Eceo i risultati delle ricerche di KÖHLER. 
i.’essenza di terebentina, amministrata per lo stomaco, agisce come 
antidoto del fosforo negli animali, quando vien fatta prendere al pitı 
tardi, due ore dopo l’ingestione del veleno ; nell’uomo fino a un- 
diei ore dopo ; passate ventiquattro ore € affatto ineflicace. Per neu- 
tralizzare il fosforo , € necessaria ‚una quantitä di essenza cento 
volte piü grande della quantitä di veleno ingerita, cjoe, per esem- 
pio, 1 grammo per 0,01 centigrammo. Questa azione favorevole di- 
pende, secondo KÖHLER, dalla formazione di un acido « terebentino- 
fosforoso ». Aflinche 1’ effetto si produca, bisogna servirsi di essenza 
di terebentina antica, contenente 0zono ; l’essenza di recente ret- 
tificata o chimicamente pura € senza azione. 

L’uso esterno dell’essenza di terebentina @ anche molto adope- 
rato, senza perö presentare alcun vantaggio sugli altri medicamenti 
di analoga azione. Giä si & parlato delle inalazioni di vapori di te- 
rebentina nelle malattie polmonari. Fino ai nostri giorni l’essenza 
di terebentina & stata lodata come parassiticida contro la scabbia; 
oggi l’uso dei balsami l’ha resa superflua. — E ancora usata in fri- 
zioni, come irritante cutaneo, negli stessi casi in cui si prescrive 
l’alcoolato di senape o altre sostanze analoghe , come per esem- 
pio nelle « paralisi, nelle anestesie » ; non € verosimile che si pos- 
sano guarire in simil modo tale affezioni, e che si possa anche in- 
fluenzare in modo considerevole il loro corso ; al piü potrebbesi of 
tenere questo risultato nei casi, in cui.la malattia & semplicemente 
periferica. Se ne ritrae vantaggio qualche volta unendo alle friziomi 
l’ uso dell’essenza internamente. Le applicazioni esterne di essenza 
di terebentina sono molto usate, speeialmente dal volgo, per i reu- 
matismi, e. per le affezioni subacute dei muscoli. — Sono ancora pre- 
conizzate contro i pedignoni, nella cura delle scottature di secondo 
grado (formazione di bolle). Ultimamente, 'LückE, dietro le racCo- 
mandazioni di MEIGs (secondo STILLE), le ha usate con successo 
nella cura dell’ erisipela traumatica: ha visto in parecchi casi, sotto 
la loro influenza l’erisipela limitarsi e la temperatura decrescere, 

Da ultimo, ricordiamo ancora ]’ uso di queste frizioni, fatte sul- 
l'addome, nei casi di meleorismo, contemporaneamente nn 
di terebentina per clisteri; da questa pratica non abbiamo mai © 
tenuto risultati preeisi. | | 2 3 
, Dosı p prepararı. — 1. Essenza di terebentina rettificata. — Interna 
mente, 0,3—1,0 pro dosi (5,0 pro die), 5 a 20 gocce, in pillole, in e- 
mulsione, in capsule gelatinose. Per inalazioni: 0,5—2,5 -10.0—20,0:500,( 
di acqua distillata. — Esternamente, 0 pura, o mischiata con olii gras- 
si, o in forma di pomata (1 parte di terebentina: 1-4 di grasso), Pe 
clistere: 4,0—8,0, emulsionati con albumina. e.: 

2. Essonza di terebenlina, come antidoto negli avvelenamenti pe 
fosforo. 63 un, re R en 

3. Essenza di terebentina ogonizzata, — E un’ essenza di tereben 
carica di ozono; come la precedente. ws 
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4. Essenza di terebentina solforata, balsamo' di solfo terebentinato. —1 


parte di olio di lino solforato e 3 parti di essenza di terebentina ret- 


tifieata. Preparato interamente superfluo. f 


5. Unguento terebentinalo. — Terebentina, essenza di terebentina, cera 
gialla, parti-eguali. 
6. Sapome di terebentina. — 6 parti di sapone oleaginoso, 6 parti di 


terebentina, 1 parte di carbonato di potassa pnrificato. 


TEREBENTINA. — Ottenuta con incisioni fatte alla corteccia di molte 
conifere. 

E un liquido denso, che non & altro che una soluzione di resine in 
essenza di terebentina. Si usa esternamente per ottenere gli stessi ef- 
fetti dell’essenza. Entra anche nella composizione di molti empiastri, po- 
mate, linimenti, detti « irritanti ». 


Preparatı. — 1. Tercbenlina comune. Ei 

2. Terebentina di Venezia (T. laricina). — Solo per uso esterno. 

3. Umguento basilico. — 6 parti di olio d’oliva, I p, di terebentina, 
2 p.di cera gialla,, 2 parti di colofonia, 2 p. di seco, 

4, Cerato di resina di pino. — 4 p. di cera gialla, 2 p. di resina di 
pino, 1 p. di sego, 1 parte di terebentina. | 

5. Carta resinosa, «ntireumatica, amtigottosa. — 6 p. di pece nera, 6 
p. di terebentina, 4 di cera, 10 di colofonia. 

6. Empiastro di pece irritante. — 32 p. di resina di pino, 12 p. di 
terebentina, 3 p. di euforbio. 

7. Umgwento di lerebentina composto. — 32 p. di terebentina di Ve- 
nezia, 4 p. di oiallo d’novo, 1 p. di mirra, 1 p..di aloe, 8 p. d’olio 
d’oliva. 


Evcanıprono. — Le foglie dell’ Eucalyptus globulus, mirtacea dell’ Au- 
stralia, albero gigantesco, di una vegetazione oltremodo rapida, e che 
promette di avere una importanza considereyole pei paesi caldi, sotto l’a- 
Spetto economico ed igienico (1), contengono, insieme alla clorofilla, ad una 
resina e ad un acido tannico, che precipita in nero i sali di ferro, un’es- 
senza ossigenata, I’ eucaliplolo. E un liquido ineolore, molto mobile, il 
quale inalato rinfresca piacevolmente, ed in soluzione allungata ha un 
odore di rosa; il suo punto d’ebollizione (175°) & piü prossimo a quello 
dell’essenza di terebentina (160°) che a quello della canfora (205°); & poco 
solubile nell’acqua fredda (1:3800), si seioglie bene nell’alcool; si ossida 
facilmente dando origine ad una resina, ed ozonizza, come l’essenza di 
terebentina , l’ossigeno che assorbe (Ororz, Seen). Insomma, secondo 
Faust ed Homkyer, & un miscuglio di terebentina (70 per 100) e di ci- 





(l) In Italia 1’ Eucaliptus globulus alligena bene e giä la sua piantagione & ab- 
bondante e rigogliosa nella Sicilia, nel Napolitano e nel Romano, Bisogna inco- 
raggiare sempre piü la sua coltura in luoghi paludosi, ove la infezione malarien 
ammorba l’aria e miete molte vittime; perchd & risaputo che la piantagione del- 
l eucaliptus globulus in grande estensione rende salubri i luoghi paludosi e ma- 
arıcı. con lo sviluppare ozono, colle esalazioni aromatiche e resinose e pi di tutto 
per il suo rapido progresso di vegetazıone che sotirae al terreno,, nel quale alli- 
gna, quelle sostanze produttrici del miasma malarico : inoltre la coltura dell’eu- 
ealiptus globulus & importante anche dal lato economico, somministrando un legno 

stente e buono per diversi lavori. 
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molo; dunque non si deve considerare come una canfora, come fa OLoxz, 
Le foglie di eucalyptus contengono ancora il 12 per 100 di ceneri (car- 
bonati calcarei ed alcalini). 


Azione fisiologia. — Secondo BINZ e SIEGEN, l’eucaliptolo possie- 
de proprietä antifermentescibili ed antiputride, alımeno tanto pro- 
nunziate quanto quelle del chinino; come tutte le sostanze di que- 
sto genere, agisce piü energicamente sui fermenti organizzati che 
sui fermenti non organizzati. Pare anche che eserciti la stessa azio- 
ne della chinina sulle relazioni del protoplasma con 1’ ossigeno 
(questo € il dato di SIEGEN, in opposizione con un dato precedente 
di Binz). 

Dalle ricerche di GIMBERT , GUBLER, BINZ, SIEGEN , GRISAR, 
SCHLAEGER, risulta che, sugli animali e sull’uomo, Z’eucaliptolo agt- 
sce esaltamente come Tl essenza di terebentina, da cui non Si di- 
stingue che pel suo odore piü piacevole. 

Ha un sapore amaro, aromatico, scottante; provoca bruciore nella 
faringe ed una sensazione di calore nello stomaco, ma senza alte- 
rare l’appetito, almeno sino alla dose di 1 grammo; nelle dosi di 
2 a4 grammi, produce pressione all’epigastrio, eruttazioni, disturbi 
digestivi. 3 

In piccole dosi, aumenta la secrezione dell’orina. 

I fenomeni eh provoca sono, in principio, fenomeni di 
eccitazione; ma questi fenomeni non si debbono attribuire ad un’a> 
zione diretta dell’ eucaliptolo ; dipendono dalle sensazioni dolorose 
risultanti dall’iniezione sottocutanea o dall’ingestione della sostanza 
troppo concentrata. L’amministrazione dell’eucaliptolo, anche. in 
forma d’inalazione, produce rapidamente i fenomeni seguenti: Ce- 
falalgia, ebbrezza e prostrazione intellettuale (in SIEGEN, sotto l’in- 
fluenza di gr. 3,5 d’eucaliptolo); stato quasi paralitico del cervello @ 
della midolla spinale (sonnolenza, indebolimento dei riflessi e della 
respirazione); inoltre, diminuzione della forza del cuore (SCHLAEGER), 
abbassamento della pressione sanguigna e diminuzione considerevole 
della temperatura. I nervi periferici sono poco influenzat. ri 

Sotto Tinfluenza di dosi mortali, gli animali soccombono per pa- 
ralisi della respirazione , presentando convulsioni dipendenti dal- 
l’ asfissia; il cuore continua a battere ancora per qualche tempo 
dopo che & incominciata la paralisi della respirazione. Ss 

L’eucaliptolo che & penetrato nel sangue ne esce con l’aria espi- 
rata e con ]’ orina, la quale allora tramanda, come dopo I!’ ammi- 
nistrazione dell’ essenza di terebentina, un odore simile a quello 
della violetta. Br 


Uso terapeulico. — Sin dall’introduzione, ancora recente, ee 
caliptolo nella terapia, parecchi osservatori gli hanno 2 
proprietä preziose. Si & detto che & un antiperiodico possente, ut 
lissimo nel trattamento delle febbri intermittenti. Non la cede- 
rebbe in nulla al chinino per la prontezza e certezza dei suoi @k 
fetti. Fra le osservazioni comunicate sinora , insisteremo sopra 
quelle di KELLER, a causa della ricca statistica su cui fonda i su0 
risultati. Sopra 432 infermi di febbre intermittente, 310 (circa TI 
per 100) furono auariti completamente dall’ eucaliptolo, 122 (cire@ 
28 per 100) dovettero poscia ricorrere al chinino. Fra questi 43 
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u infermi, 118 (circa 27 per 100) giä erano stati eurati senza risul- 
tato col chinino. Di questi 118, 91 (eirca 77 per 100) furono gua- 
riti dalla tintura di eucalyptus. Sui 122 ai quali I’ eucaliptolo era 
stato amministrato senza successo, 58 (circa 47 per 100) potettero 
 essere guariti dal chinino, 38 rimasero senza essere guariti, e 26 
non potettero essere osservati sino alla fine. Risultati simili sono 
stati ottenuti da altri osservatori. La durata media del trattamento 
non sarebbe piü lunga, anzi sarebbe un po’ piü hreve, con l’euca- 
tiptolo che col chinino.— Ma il principal vantaggio dell’eucaliptolo 
sul chinino risiederebke specialmente nel suo prezzo minore di circa 
la metä di quello del chinino. 

Sventuratamente, a flanco a queste osservazioni favorevoli, ve 
ne sono molte altre secondo cui l’eucaliptolo sarebbe inefflcace nel 
trattamento delle febbri palustri, o almeno sarebbe molto lungi dal 
poter essere paragonato alla chinina per la certezza degli effetti. 
Noi non possiamo dare un’ opinione personale, perche nel paese 
dove dimoriamo di rado abbiamo avuto occasione di eurare febbri 
intermittenti in questi ultimi anni. Per altro ci sembra che T’ uso 
- di questo medicamento non si diffonda molto; almeno le osserva- 
zioni si succedono ad intervalli molto lunghi (1). 


Dosr. — Sinora si & usata esclusivamente la-tintura d’ eucalyptus, 3 
a 4 cucchiai da caffe pro die, nel momento dell’apiressia. 


Canrora, — Delle diverse specie di canfora , quella del Giappone, 
C!H!6O, 2 stata sola sperimentata fisiologicamente ed usata in terapia. 
Si ricava, principalmente al Giappone, dal leeno del Zaurus cam; hora; 
si puö anche ottenere artificialmento ossidando, per mezzo dell’acido ni- 
trico, l’essenza di salvia o di valeriana o il borneolo. 

Questa essenza solida si presenta nel commercio sotto la forma di 





(1) L’ Eucaliptus globulus usato sotto forma di Eucaliptolo , di tintura (1 a 6 

grammi e piü pro die) , di foglie (5 a 20 grammi e piü per infuso a caldo alla 
eolatura di 200 grammi ) & stato oggetto di ricerche per un gran numero di os- 
servatori nella cura delle febbri intermittenti e della infezione malarica in ge- 
nerale. 
Il farmaco & stato sperimentato con vantaggio da Carlotti, Tedeschi, Tristany , 
Lambert, Lorinser, Gross, Castan, Brunet, Tutti gli osservatori si accordono nel 
Pleonoscere nell’ Eucaliptus globulus un valore considerevole ‚ ma Inferiore perö 
ai sali di chinina. Il Cantani lo ritiene per un farmaco atto a promuovere le con- 
trazioni della milza ed a riversare nel sangue la sostanza pirogena, onde renderla 
accessibile alla distruzione ed alla eliminazione, Per molti medici e per Castan a 
preferenza , l’ Eucaliptolo spiega la sua viriu antiperiodica sopratutto nelle febbri 
ferzane e quartane ed in quelle che non cedono all’uso della chinina. Si & ancora 
adoperato in altre malattie con risultati variabili, 

L’Eucalipto si & usato con vantaggio nella cura delle malattie polmonari. Infatti 
torna utilissimo nelle bronchiti eroniche, nelle bronchiettasie, nelle pulmoniti ca- 
tarrali croniche,, nella pulmonite tibrinosa con esito in ascesso , nella gangrena 
Pulmonare. In tutti questi casi il principio balsamieo contenuto nell’ Eucaliptus, 
eliminandosi per il pulmone, modifica la mucosa bronchiale , e la superficie delle 
eavitä anormali, diminuisce l’espettorato e lo migliora. 

E’stato usato pure nel catarro cronico della vescica; nel catarro cronico dello 
 8tomaco presta buoni servigi come amaro-tonico, r 

Luton lo ha consigliato contro i fenomeni dispeptici che accompagnano il cancro 
dello stomaco, Il Gubler lo ha dichiarato vermifugo e parassitieida, 
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masse voluminose, trasparenti, d’un odore aromatico penetrante ; a 
si sublima lentamente, o si fa evaporare la sua soluzione alcoolica, for- & 
ma cristalli ottaedriei brillanti. E pochissimo solubile nell’acqua (1:1000) 
si scioglie facilmente nell’alcool, nell’etere, nell’ acido acetico, negli olii 
grassi ed eterei. 


Azione fisiologica. — La canfora si oppone, ma debolmente, ai 
processi di fermentazione e di putrefazione (PRINGLE). 

Agisce molto diversamente sugli animali superiori ; gl’ insetti ne 
provano effetti tossici particolarmente intensi; sotto la sua influen- 
za,.gli animali a sangue freddo presentano fenomeni di paralisi; gli 
animali a sangue caldo, aceidenti convulsivi. Fra gli animali a san- 
gue caldo, i conigli ed i gatti sono molto piü sensibili dei cani alla 
sua azione; fra questi ultimi perö ve n’® di quelli che sono presi 
da eonvulsioni sotto l’influenza di 0,5 di canfora, mentre altri pos- 
sono sopportarne anche 15 a 20 grammi senza presentare nessun 
disturbo apprezzabile. 0,5. a 2 grammj bastano per provocare nel- 
l’uomo notevoli accidenti. 


Cioö che diventa la canfora nell’organismo. — La canfora Si as- 
sorbe dalla pelle, dalle mucose, e si elimina in natura col sudore, 
con l’aria dell’espirazione; ciö almeno & ammesso generalmente. Nel- 
\’ orina e nelle materie fecali invece, non si & mai potuta trovare dai 
migliori osservatori (BUCHHEIM, W. HOFFMANN). Se a ciö si aggiunge 
che parecchi animali ne sopportano quantitä considerevoli senza pre- 
sentare disturbi essenziali, echeinaltri animali e nell’uomo j feno- 
meni tössici scompaiono rapidamente, si sara indotti a pensare che 
la canfora si modifica nell’organismo in gran parte e rapidissima- 
inente. WIEDEMANN crede di aver ottenuto questo prodotto di de- 
composizione della canfora, dopo di aver liberato l’orina dagli acidi 
solforico e fosforico per mezzo di precipitazioni ripetute con ace- 
tato di piombo, e lo considera come un glicoside-acido azotato. 

Effetti locali. — Sulla pelle, ed anche meglio -sulle' ulcerazioni 
cutänee, la canfora provoca cociore, pizzicori e rossore infiamma- 
torio. ' 

Sulla mucosa nasale, si sviluppa, quando si respira, un odore aro- 
matico,non disgustoso; sulla lingua provoca un sapore amaro, una Sen- 
sazione di cociore, seguito da freschezza; per azione riflessa, le se- 
crezioni della saliva e del muco divengono piü attive. Nello sto- 
maco e nel canale intestinale si producono , dopo l'ingestione di 
piecole dosi, un senso di calore che si diffonde in tutto il corpo, 
eruttazioni, flatuositä, ma di rado evacuazioni considerevol ; dosi 
considerevoli provocano fenomeni infiammatorii, gastralgia, nausee 
e vomiti. = \ r re a 

Gli effetti generali hanno principalmente per sede il cervello @ 
la midolla allungata ; ma differiscono interamente secondo che si 
studiano negli animali a sangue freddo o negli animali a sangue 
caldo e nell’ uomo, di tal che non & permesso di conchiudere dai 
primi ai secondi. Nei mammiferi e nell’'uomo, non presentano nes- 
suna differenza nel loro carattere. 2 

Sistema nervoso centrale. — Dapprima si manifesta uno sialo 
di esallazione psichica tale, che il soggetto in esperienza sembra 
colpito da follia. Se & uomo, ecco i fenomeni che si osservano: 
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‚ cefalalgia, parole incoerenti, allueinazioni, per lo piü di un cärat- 
tere gaio, idee vaghe e fugaci, desiderio smodato di moto, desiderio 
di ballare (PuRkINJE); ma non & lo stesso in tutti-gl’individui; per 
esempio ve n’ha di quelli i quali, in seguito all’amministrazione di 
2,5 di canfora, hanno presentato, sin da principio, stanchezza, pro- 
strazione intellettuale, sbadieli, insensibilitä, perdita di conoscenza 
(ALEXANDER, MALEWSKI); questa variabililä degli effetti prodotti per 
altro & comune a tutte le sostanze con azione psichica. L’animale 
che & sottoposto all’azione della canfora & in preda ad un’agita- 
zione oltremodo violenta; corre qua e lä, come se fosse arrabbiato; 
sovente questi sforzi lo esauriscono, lo rendono ansante e lo fanno 
barcollare. ö 

Poi si manifestano spasmi convulsivi, i quali hanno la massima 
somiglianza con. quelli dell’epilessia, e che, secondo WIEDEMANN , 
provvengono da un’eccitazione diretta del centro convulsivo situato 
nella midolla allungata ; queste convulsioni non sono continue, si 
presentano ad accessi, i quali sono tanto piü frequenti quanto piü 
forte € stata la dose. E uno spettacolo orribile— dice W. HOFFMANN — 
vedere questi animali agitati da convulsioni, che cacciano gridi d’an- 
 goscia e sono continuamente minacciati dalla soffocazione. 

Nei mammiferi non si osserva mai, neppure dopo ]’ amministra- 
zione di dosi fortissime, nessun fenomeno di paralisi della midolla 
spinale,,; Yanimale muore durante un accesso di convulsioni e pel 
fatto di questo accesso ; oppure la canfora ha il tempo di trasfor- 
marsi in un prodotto flsiologicamente inattivo, e l’animale si rimet- 
te rapidamente, dopo dodici ore al massimo (WIEDEMANN). 

Nell’uomo, nel quale i fatti osservati sono ancora poco nnmerosi, 
al periodo dell’esaltazione psichica e delle convulsioni succede la 
paralisi della sensibilitä (LEMCHEN), la paralisi della vescica, del 
retto; da ultimo coma e morte; in esso adunque l’eccitazione cede- 
_ rebbe il posto finalmente alla paralisi. Se la dose & stata forte, 
senza essere mortale, il periodo di eceitazione scompare rapidamen- 
te, e l’individuo si rimette; talora persistono le conseguenze degli 
effetti irritanti locali prodotti dalla canfora; & specialmente un ca- 
tarro acuto dello stomaco, con nausee, cefalalgia intensa, ed allora 
il ristabilimento non & completo che dopo parecchi giorni. 

"Quale & la dose che, senza essere pericolosa, puö provocare nel- 
’ uomo adulto fenomeni d’ esaltazione psichica ? Secondo tutte le 
osservazioni, questa dose € di 2 a 5 grammi. 

Comunemente si crede che la canfora & un antiafrodisiaco; que- 
sta credenza & falsa. Se sotto I’ influenza di forti dosi di canfora, 
i desiderii venerei sono attutiti, questo fatto deve essere attribuito 
allo stato di sofferenza dell’ organismo : ogni individuo che , per 
una causa qualungue , soflre un catarro gastrico intenso , o una 
violenta cefalalgia, o disturbi intellettuali e spasmi, prova lo stesso 
indebolimento dei suoi desiderii ; non ha nessuna voglia di man- 
giare, di bere, ece. Ma se la dose di canfora & debole, e non pro- 
voca disturbi gravi,, allora i desiderii venerei non sono attutiti 5 
anzi alcuni osservatori pretendono che piuttosto sieno sovraeccita- 
ti; ma, come giä abbiamo fatto osservare ‚e molto dificile risol- 
vere positivamente queste quistioni. 

NOTHNAGEL @ ROSSBACH. — Mat. med, 61 
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Abbiamo detto che gli effetti prodotti dalla canfora sugli animali 
a sangue freddo sono diversi che negli animali a sanzue caldo. 
Nelle rane , la midolla spinale e i nervi motori sono cosi rapida- 
mente paralizzati, che anche ammettendo che la midolla allungata 
fosse dapprima eccitata, questa eccitazione non potrebbe assoluta- 
mente manifestarsi ( CARMINATI ‚ WIEDEMANN ) ; questa paralisi & 
tale che gli efletti della strienina ne sono soppressi (GRISAR e Binz); 
ma si noti bene che ciö non € vero che per le rane. 

kRespirazione — Le sue modificazioni sono molto variabili, secon- 
do gli altri fenomeni. La canfora , quando & inalata , produce un 
poco d’ oppressione ed un leggiero rallentamento della respirazio- 
ne; se € stata amministrata per lo stomaco, la respirazione si ac- 
celera durante il periodo di eccitazione ; durante gli accessi con- 
vulsivi, e pel fatto di questi accessi, si sospende , sopravviene la 
soffocazione ed un penoso sentimento di angoscia; subito dopo ces- 
sato l’ accesso, naturalmente la respirazione & accelerata. Nel pe- 
riodo comatoso, prima della morte, diventa molto superficiale, -ap- 
pena percettibile. 

Cuore e pressione sanguigna — Il muscolo cardiaco, .nella rana, 
e eccitato direttamente dalla canfora ; poiche ne la moscarina, n& 
l’irritazione deoli pneumogastrici, possono allora determinare piü 
l’arresto delle contrazioni cardiache, ma possono solamente rallen- 


tarle ( WIEDEMANN ) ; i centri vasomotori nella midolla spinale si - 


paralizzano (HEUBNER). 

Effetti molto diversi si manifestano nei mammiferi: in questi non 
si puö constatare nessuna azione diretta della canfora nel cuore ; 
quest’ organo non & affatto alterato, ne nella frequenza, n& nell’e- 
nergia delle sue contrazioni , ma si osserva uu’elevazione rapida, 
periodica, della pressione sanguigna ; elevazione che dipende , da 
una parte, dalle convulsioni, e d’altra parte verisimilmente, poiche 
si presenta anche negli animali completamente curarizzati, da un 
accrescimento periodico dell’irritazione del centro vasomotore; que- 
sta elevazione della pressione sanguigna manca perö dopo la se- 
zione dei due tronchi pneumogastrici al collo, il che € inesplicabile. 

Nell’ uomo, mancano osservazioni esatte, e i dati esistenti sono 
contradittorii. Perö , negli individuj febhricitanti (erisipela), PIRO- 
GOFF ha osservato positivamente che , dopo I’ amministrazione di 
sei a sette dosi di canfora, di 0,1 ciascuna, il polso diventava Bu 
piccolo e piü lento. 

Temperatura. — Si abbassa sempre sotto Finfluenza della can- 
fora, sia negli animali febbrieitanti, sia in quelli sani ; questo ab- 
bassamento & notevole sopratutto nei galti, come visulta dalle cifre 
seguenti woyase da HOFFMANN: 
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Interyallo tra 


Dosi l’amministrazione Abbassamento 
di della dose della 
canfora ed il momento temperatura 
dell’osservazione 
( 0,6 2 ore 178.5 
Nel gatto 0,9 I — 804 C 
\ 1,2 24 — 1226 26H 
[ 0,9 5. — DC. 
\ 1,2 3 .— 09,.1,6: 
Nel cane ) 19. aha 10106 
\ 2,2 6b — 02,81:46 


Negli animali a cui si e dato, la febbre mediante l'iniezione di un 
liquido sanioso, la temperatura cade rapidamente di 2a 3 gradi C., 
sotto l’influenza della canfora; in un animale trattato con la can- 
fora , ’injezione di un liquido sanioso non provoca affatto febbre 
(Binz). 

PIROGOFF ha anche osservato un abbassamento della temperatu- 
ra, sotto Il’ influenza della canfora , in uomini febbricitanti ( erisi- 
pela ) ; la pelle si copriva di sudore e le estremitä diventavano 
fredde. 

Secrezioni. — Non provano nessuna modificazione molto notevo- 
le. Si & osservato un aumento delle secrezioni del sudore e dell’o- 
rina ; ma quest’ aumento puö essere considerato come prodotto in- 
direttamente. In parecchi animali si & notata anche stranguria , e 
all’ autopsia un’ infiammazione della vescica e dei reni (®). 

Ignoriamo per quale modo di azione la canfora produce questi 
effetti ; non sappiamo quali modificazioni chimiche faceia subire al 
sostrato organico. Ma le recenti ricerche ci permettono ogei diri- 
solvere la questione dibattuta da tanto tempo, cio@: La canfora & 
un eccitante. o un calmante alla maniera del cloroformio ? 

Esse infatti ci permettono di rispondere: 

La canfora, in dosi medicinali , inoffensive' per l' esistenza, € 
un forte eccilante del cervello e della midolla allungata; fa ab- 
bassare considerevolmente la lemperatura, senza provocare nes- 
Suna alterazione essenziale dell’attivita cardiaca. 


Usi terapeutici. — Quantungque la canfora oggi non occupi' piü 
nella materia medica il posto elevato che un tempo le si dava, pure 
si deve convenire che merita di essere usata, e che in certe cir- 
costanze puö rendere grandi servigi. Una volta la canfora si pre- 
Scriveya per vedute puramente teoriche; ora se ne faceva un « cal- 
mante », ora un « eccitante », e secondo questi varii modi di vedere 
si univa con agenti molto variabili, ora col vino 0 col muschio, ora 
col nitro in forti dosi 0 con l’oppio. Crediamo inutile di ricordare 
qui tutti i casi in cui & stata usata e nella maggior parte dei quali 
oggi € abbandonata con ragione. 

Fra le molte indicazioni che un tempo le si facevano compiere, 
ve n’e una che anche oggi & generalmente ammessa, e che per al- 
ro sembra si accordi. molto bene con le cognizioni fisiologiche 
attuali. Infatti Ja canfora puö agire come un possente eccitanle, ed 
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essere usalto come lale, sopralulio col melodo sotloculaneo, negfi 
stati di collasso che sopravvengono nel corso delle mataltie acule 
febbrili. Bisogna confessare che sopra questa quistione vi sono an- 
cora molti punti oscuri. Gli stati di collasso dipendono in generale 
da un abbassamento dell’attivitä cardiaca ; ora la canfora esercita 
un’azione relativamente poco notevole sull’apparecchio circolatorio; 
aleuni osservatori pretendono anche che renda il polso piü piccolo, 
L’ eccitazione dell’ attivitä del cervello, che appartiene veramente 
alla canfora per lo piü entra molto meno in azione in queste cir- 
costanze. Nonpertanto, l’utilitä della canfora nel collasso in molti 
casi non puö esser messa in dubbio. La causa che ha prodotto il 
collasso qui non ha unimportanza essenziale; poco importa che sia,. 
nel corso del tifo, una febbre molto forte, una dieta assoluta molto 
prolungata, o nella pneumonite, un trattamento antifloeistico ecces- 
sivo, come un tempo ciö accadeva tanto di frequente , oppure in- 
fine la dehole costituzione dell’infermo. Giä abbbiamo avuto l'occa- 
sione di abbozzare il quadro clinico del collasso : polso frequente, 
con ondulazioni superficiali, con. espansione debole, non cangiando 
od anche abbassandosi la temperatura, indebolimento considerevole,. 
decubito dorsale , pallore del volto e delle labbra , raffreddamento 
delle estremita, delirio tranquillo, scosse dei tendini, ece. Le ma- 
lattie in cui compariscono questi sintomi possono essere molto di- 
verse: esantemi acuti febbrili, tifo,, processi puerperali, gangrena 
d’ospedale, gangrena senile, malattie inffammatorie acute. In pre. 
senza di accidenti di questo genere, in qual caso bisogna prescri- 
vere il vino, in quale caso si deve preferire la canfora? Non @ Pos- 
sibile dirlo; d«’altronde questa quistione non ha grande importanza 
nella pratiea , poiche per lo piü si ricorre contemporaneamente a 
questi due agenti. Una volta parecchi medici pretendevano che, 
nelle malattie dell’apparecchio respiratorio, quando un eccitante era 
indicato, bisognava scegliere a preferenza la canfora; & giusta que- 
sta opinione? "Non sapremmo deciderlo. Gli antichi osservatori a 
mettevano anche che l'’efficacia della canfora si mostrasse diversa se- 
condo la costituzione degli individui, che fosse meglio accentuata ne- 
gli individui con tendenza a sudare facilmente, meglio nei climi caldi 
che nei climi freddi; che la canfora invece fosse inefficace e doves 
anche essere rifiutata negli « individui disposti alle emorragie , = 
affezioni infiammatorie », aventi, come dicevano gli antichi, u ı 
« habitus d’eretismo, @’irritabilitä ». Tutte queste osservazioni. nes 
riterebbero di essere verificate; ma le ricerche oggi mancano, pe 
che a parer nostro si fa troppo poco caso di questi punti di vi: 
generali, tanto importanti perö nel trattamento delle malattie. 
Un tempo parecchi medici consideravano la canfora come un «Tr 
medio refrigerante », mentre altri, B. STOLL per esempio, comibat- 
tevano questo modo di vedere, il quale perö ha la sua ragione 
di essere, poich@ le ricerche fisiologiche dimostrano che la can- | 
fora fa realmente abbassare la temperatura. E se si obbietta che 
questa proprietä della canfora non puöessere utilizzata in terapia, 
a causa dei fenomeni d’eccitazione psichica che si manifestano nell 
stesso tempo, sembra che almeno si sarä obbligati a convenire ch@ 
il calore febhrile non deve essere considerato come una controBg 
dicazione all’uso di questo medicamento. 
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Talvolta la canfora viene anche amministrata come espetlorante, 
unita quasi sempre con altre sostanze, specialmente con ]’ acido 
benzoico; per altro le sue indicazioni particolari sono le stesse di 
quelle dell’acido benzoico, allo studio del quale rimandiamo. 

La canfora si € anche mostrata utile, come agente eceitante, per 
combattere la narcosi, che si manifesta sotto Vinfluenza di diverse 
sostanze tossiche, come l’alcool, l’oppio, la belladonna. 

Per contrario, @ molto dubbio il valore della canfora in una serie 
di altri stati, contro i quali € stata di tanto in tanto preconizzata. 
Mettiamo in prima linea diverse nevrosi, specialmente le affezioni 
spasmodiche: pertosse , sinehiozzo , corea, epilessia, disfagia ner- 
vosa, ecc. — Dicasi lo stesso di certi stati morbosi dell’apparecchio 
genitale, satiriasi, ninfomania, impotenza, ecc., nei quali anche &@ 
stata raccomandata. Pare che molte osservazioni parlino in suo fa- 
vore nel trattamento di queste affezioni, e non si puö contestare 
che talvolta sotto la sua influenza si manifesti una miglioria ; ma 
non si deve dimenticare che l’influenza psichica ed altre eircostanze 
mattese possono aver qui una parte importante; e d’altronde biso- 
‚gnerebbe specificare quali sono le condizioni particolari in cui si 
puö amministrare la canfora con speranza di successo.-- Nel trat- 
tamento delle psicopatie, contro cui & stata prescritta, ora in una 
forma, era in un’altra, ogei @ quasi äbbandonata. 


Esternamente, si usa spesso. Dapprima, come liquido di medi- 
catura (vino canforato ed altre forme simili), nelleulcere che non 
mostrano nessuna tendenza alla guarigione, che hanno granulazioni 
flaccide, che segregano un pus raro e denso; allora si uniscono alla 
canfora altri preparati, specialmente la mirra (1). Nei casi di con- 
tusioni, di stortilature, quando non esiste nessun fenomeno infiam- 
matorio, Si usano spesso con vantaggio lozioni, fomentazioni fatte 
con preparati di canfora; & inutile dire che non devono esistere 
notevoli fenomeni infiammatorii. — Da ultimo , la canfora & usata 
Spesso nella medicina popolare come « derivativo », contro certe 
affezioni infiammatorie e dolorose. Si conosce specialmente la pra- 
tica che consiste nell’ introdurre un pezzetto di canfora nel con- 
dotto uditivo esterno, per calmare i dolori di denti. 


Dosı x prepararı. — 1. Canfora. — Internamente, 0,05-0,5 pro dosi 
(3,0 pro die), in forma d’emulsione (con gomma arabica o giallo d’uovo), 
in polvere, in soluzione alcoolica. Quest’ultimo modo d’amministrazione 
non & razionale. Si polverizza la canfora stemperandola con un poco di 
aleool, il che permette di renderla piü facilmente in polvere. 

Esternamente , si usa direttamente in polvere , per esempio , sopra 
eerte uleere , oppure in forma di pomate o di linimenti, 1:10—15, — 
E clisteri canforatı oggi non sono piü preseritti. | 

2. Vino canforato' — Canfora polverizzata e gomma arabica, ana | 
parte, vino bianco 48 parti. Liquido torbido, biancastro. Di rado am- 
Ministrato internamente (1 cucchiaio da caffe); per lo piü esternamente. 
28; Alcool canforalo. — 1 parte di canfora sopra 7 parti d’aleool molto 


’ 





E (1) Il prof, De Amicis unisce la rasura di canfora colla polvere di china e di 
jodoformio nella cura delle ulcere atoniche, 
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rettificato e 12 parti d’aequa. Liquido incolore. 10-25 gocce pro dosi, 
Usato spessissimo esternamente, 

4. Olio canforato.— 1 parte di canfora sopra 9 parti d’olio d’ oliva, 
Usato come irritante, in frizioni. 


CANFORA MONOBROMATA, bromuro di canfora, C"HVB?O. — E eanfora in 
cui un atomo d’idrogeno © stato sostituito da un atomo di bromo. Rap- 
presenta una massa eristallina bianca, che si seioglie bene nell’aleool e 
nell’etere, difieilmente nell’acqua. Secondo BOURNEYILLE e Lawson, inde- 
bolisce | attivitä del cuore e la respirazione , fa abbassare la tempera- 
tura, provoca spasmi cloniei dei piedi, assopimento ; e se il suo uso & 
prolungato, dimagramento. 

BE stata preconizzata contro tutte le neyrosi e nevralgie, e come ipno- 
- tico. Bereer non I’ha riconoseiuta utile che nel trattamento delle palpi- 
tazioni nervose del cuore e negli stati di eceitazione dezli organi geni- 
to-urinarüi (). 

Si prescrive nella dose Er 0,1—0,5 pro dosi, sino a 4,0 pro die., in 
polvere o in capsule gelatinose: ma se ne deve sospendere l’amministra- 
zione quando la temperatura incomincia a scendere al disotto della 
normale. 


| CAPITOLO IX. 


Miscugli di composti aromatici nelle sostanze vegetali 
ed animali 


I prodotti estremamente numerosi che entrano in questa sezione 
appartengono per la maggior parte.al regno vegetale ; pochi appar- 
tengono al regno animale. Non sono sostanze chimicamente pure, 
ma miscugli composti di Zerebentine, di canfore, di fenoli, d’acidi 
aromalici e di altri acidi che non possono essere classificati chi- 
micamente , di resine; in alcuni si trovano anche alcaloidi. La 
MAGGIOR PARTE DI QUESTI MISCUGLI SONO FORMATI UNICAMENTE DI 


(1) Tommasi e Semmola in Italia hanno sperimentato l’uso della canfora mo- 
nobromata, prima che in Francia Bourneville, Gubler e Pathault facessero speciali_ 
ricerche, : 

Nella cura dell’epilessia, dell’isterismo sostenuto da eretismo genitale il nostro 
prof. Tommasi, il Bournevilleed il Pathault hanno ottenuto buoni risultati. Trasbot 
Dujardin-Beaumetz, Gubler ed altri hanno in casi simili ottenuto insuccessi. Nella 
corea ha dato buoni risultati a Bourneville, a Desnos, a Pathault. : 

Hämmond ha trovato utile la canfora monobromata . nella. cura delle convulsioni 
dei fanciulli sostenute dalla dentizione. ä 

Il Tommasi l’'ha sperimentata con profitto nel cardiopalmo sostenuto da cloroa- 
nemia. 

Il Set ER moltissimo la canfora monobromata nelle iperestesie dei 
genitali ed in quelle spermatorree prodotte da abuso della venere e dell'onanismo 
quando l’iperemia del midollo spinale produce esaltata sensibilitä nella sfera degli 
organi genitali. Il Dujardin-Beaumetz ha ottenuto gli stessi risultati. 

La canfora monobromata & stata vantata nell'insonnio, nel tenesmo vescicale ed 
änale, nelle erezioni dolorose delle genorree, nelle cistiti dolorose del collo, ee 


Pr 
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COMPOSTI AROMATICI, SPECIALMENTE DI TREMENTINE, ed in tutti esi- 
stono almeno uno 0 piu composti aromalici; per quesla ragione 
li studiamo immedialamente dopo di questi ullimi. 

In uno stesso prodotto appartenente a questo gruppo , spesso si 
trovano riuniti composti chimici con effeiti fisiologiei perfettamente 
opposti; per esempio, trementine che esercitano un’azione paraliz- 
zante sui centri nervosi, mescolate con canfore, le quali producono 
efletti eceitanti. A ciö si aggiunga che fra questi composti ve ne 
ha moltissimi che non sono bene conosciuti, ne dal punto di vista 
chimico ne da quello fisiologico, ed inoltre che le loro proporzioni 
relative, nello stesso prodotto vegetale,, sono affatto indeterminan- 
te, a causa delle infinite variazioni che provvengono, per ciascuno 
di questi prodotti, sia dal terreno,, sia dall’annata, sia dallo stato 
di maturitä o di non maturita. 

La farmacologia & dunque ridotta alla triste alternativa di ac- 
cettare, in tali condizioni, questi medicamenti , oppure, se questa 
accettazione non & scientificamente autorizzata, di rifiutarli assolu- 
tamente. 

Nel fatto ve ne sono moltissimi che possono essere considerati 
‚come superflui, e ciö sotto due aspetti: da una parte, molti di essi 
si sono mostrati inattivi, tanto dal lato terapeutico che dal lato fi- 
siologico; e d’altra parte, fra quellii quali hanno un’efficacia reale, 
si € giunto ad estrarre da parecchi il loro principio attivo, a cui 
si € finito per dare la preferenza, per l’uso terapeutico, come ab- 
biamo giä veduto a proposito del fenolo, degli acidi aromatici e de- 
gli olii eterei volatili. La farmacologia non ha dunque che accet- 
tare-i fatti compiuti, ai quali per altro essa ha contribuito per la 
maggior parte. In quei casi adunque.in cui si. & giunti ad estrarre 
dai prodotti vegetali in quistione il loro elemento attivo, chimica- 
inente puro, noi studieremo quest/ultimo piuttosto ‚che il miscuglio 
che Il’ha fornito. 

Ma vi € ancora un numero molto considerevole di questi pro- 
dotti i quali, sia per motivi fisiologiei, sia per motivi terapeutici, 
saranno sempre conservati; tali sono, per esempio, gli aromati. Vi- 
sta l’estrema somiglianza del loro principio attivo (per lo piüu una 
trementina), vista anche la loro azione eccessivamente semplice 
(miglioramento dell’appetito e della digestione), si potrebbe pensare 
che un picciol numero di questi aromati dovrebbe essere conside- 
rato come sufliciente; ma bisogna tener presenti i sensi dell’ uomo 
i quali, mai soddisfatti, domandano sempre la varietä, reclamano 
‚senza posa nuovi eceitanti. Fra i prodotti in questione ve ne sono 
altri i quali sono conservati a causa del loro prezzo poco elevato, 
della faciltä con cui si possono procurare 0 far prendere, ed in ul- 
timo a causa del loro carattere inoffensivo. 

Certamente quando si vuol preparare un the diaforetico, non & 
affatto necessario procurarsi l’essenza e versarne alcune gocce nel- 
l’ acqua calda. D’altronde il popolo tiene ai suoi rimedi domestici, 
enon li abbandonerä mai. Il medico adunque deve sapere a che 
attenersi sulla loro utilitä o sulle loro proprietä nocive. Percio par- 
leremo qui di molte sostanze che una sana terapia dovrebbe con- 
_ Siderare come superflue. 

Stabilire suddivisioni chimiche fra questi numerosi miscngli di 
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composti aromatici & impossibile, poich@ in ciaseuno di questi mi- 
scugli esistono, l’uno accanto all’altro, parecchi corpi appartenenti 
a classi diverse. Stabilire queste suddivisioni secondo 1’ azione fi- 
siologica neppure & praticabile, poich@ l’immensa maggioranza di 
queste sostanze producono presso a poco gli stessi effetti. Siamo 
dunque obbligati a fondare la nostra classificazione sulle applica- 
zioni che si [anno comunemente di queste sostanze, sieno esse giu- 
ste o chimeriche. 

Ecco l’ordine in cui studieremo i numerosi prodotti appartenenti 
a questo gruppo. vi 

Prodotti odoriferi o profumi: Parti odorose della rosa, dell’ a- 
rancio, del limone, dello storace benzoino, dell”’iride di Germania 
e di Firenze. | 

Prodotti odoriferi e insetlicidi: Balsami del Perü, di Tolü, sto- 
race, essenza di lavanda, essenza di rosmarino. 

Aromati: Carvi, menta piperita, menta cerespa, timo, radice di 
piretro, calamo, zenzero, cannella, garofano, moscata, vainiglia, 
corteccia di cascarilla, zafferano. 

Pepi: Nero, di Spagna, di Caienna, ecc. 

Prodotti diuretici: Pepe cubebe, matico, balsamo di copaive, 
bacche di ginepro , semi di prezzemolo , semi di aneto, radice di 
levistico. 

Prodotti diaforetici: Camomilla, foglie di melissa , fiori di sam- 
buco, fiori di tiglio, primula. 

Prodotli usati nei catarri delle mwcose: Anici, semi di finoc- 
chio, di fellandrio aquatico, radice di pimpinella, di inula, gomma 
ammoniaca, mirra. 

Prodotli emmenagoghi: Sabina, thuya, tasso, ruta, millefoglio. 

Prodotti usali nelle affezioni nervose: Radici di valeriana, d’an- 
gelica, di serpentaria di Virginia, d’artemisia, arnica, assa fetida, 
muschio, castoreo. ; : 

Prodolti inebbrianti e stupefacenti : Canape indiano, coumarina, 
assenzio, lattuga virosa, luppolina. 


Prodolti usati in forma di empiastri o di pomate: Resine di _ 


pino, galbano, elemi, mastice, dammara. 


$ 1.— PRODOTTI ODORIFERI 


In parte potrebbero comprendersi fra gli aromati. Noi non parliamo 
qui che delle essenze, resine, vegetali, distinte specialmente pel loro 


odore piacevole, e che si usano quasi unicamente pel loro odore. 


Parecchi prodotti di questa classe, come la corteccia d’arancio, 


la corteccia di cedro, contengonv inoltre un principio amaro, e per 


questo vanno compresi fra gli amari; ma & un errore, poiche il loro 
elemento attivo principale & 1’ essenza. TER 

L’azione della essenze odorifere € , secondo tutto ciö che si CO- 
nosce finora, affatto simile a quella dell’ essenza di terebentina. La 


cefalalgia che si manifesta in conseguenza della dimora prolungata 


I 


in un ambiente profumato, quando, per esempio, si dorme in una 


camera che contiene piante molto odorose, non deve essere attribuita — 


all’odore, bensi all’assorbimento dell’ essenza pei vasi polmonari, 
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e rappresenta un sintomo di leegiero avvelenamento, come se fosse 
l’ essenza di terebentina ; cosi pure l’assorbimento di forti dosi di 
questi profumi provoca fenomeni tossici gravi, affatto simili a quellii 
che produce l’essenza di terebentina. 

‚, Sotto l’aspetto del valore terapeulico, tutti i prodotti, di eui si 
parla, possono essere riguardati come affalto superflui. La maggior 
parte servono alla profumeria; i medici ne fanno ancora uso per 
dare un odore piacevole ai medicamenti che prescrivono. Per 
questo ultimo Scopo , Si usano a’preferenza i preparati di cedro e 
di arancio; si ammette senza dimostrazione perö, che il principio 
amaro, che contengono, abbia un’utilitä particolare per combattere 
certi stati dispeptici ; in ogni caso, sotto questo rapporto, bisogna 
preferire altre sostanze piü attive. 


Essenza DI Rosa. — E tenuta come il profumo piü piacevole; si estrae 
dalle foglie della Rosa centifolia, che inoltre contengono acido gallico, 
tannico, e gomma. 


Preparatı. — 1.° Essenza di rosa, molto cara. 

2.0 Acqua di rosa. — Entra nella confezione di taluni preparati medi- 
einali, ete.; il suo odore soave svapora molto facilmente. 

3.” Pomata di rosa. — Composta di cera gialla, grasso ed acqua di rosa. 
'Molto usata pel suo odore. 


Essenza DI FIORI DI ARANCIO. — Estratta dai fiori di arancio (Cilrus vul- 
garis), e dotata d'un odore molto soave. La debole quantitä di principio 
amaro che questi fiori contengono non & di alcuna importanza. 


Prepraranı. — 1.° Essenza di fiori di arancio. 
2.° Fiori di arancio. ü 
3.° Acgua di fiori di aramcio. 

4.° Sciroppo di fiori di arancio. 


ESSENZA DI CORTECCIA DI ARANCIO. — Estratta dai frutti dell’arancio ed 
ıisomera coll’essenza di terebentina. 


ÄARANCI VERDI. 
ÜORTECCIA DI ARANCIO. 


Fo6sLiE DI ARANCIO. 

Il prineipio amaro, auranziina, esistente nella corteccia e nelle foglie 
degli aranci, ha una piccola importanza, come osserveremo studiando le 
sostanze amare. Invece l’essenza produce nell'uomo e negli animali gli 
Stessi effetti dell’essenza di terebentina, a cui & superiore pel suo odore 
Ppıu piacevole. Le glandole dell’essenza sono situate, per la corteccia, nel 
suo strato esterno giallo (Flavedo corticis), e per le foglie, nella loro 
faccia inferiore. Gli operai, che raceolgono e mondano le arancie, sono 
soggetti ad eruzioni eritematose e papulolose delle mani,a cefalalgia, a 
tonzio nelle orecchie, a pirosi, a vomiti, a tremori, ed anche a convul- 
‚Sioni (?) (IMBERT-GoURBEYRE). 


‚ PropArarı, — 1.9 EssenzA DI CORTNCCIA DI ARANCIO. — Usata sotto forma 
d’oleosaccaro, 

| 2 Tintura di corteceia di arancio. — 1-3 pro dosi (15,0 pro die). 
3.° Sciroppo di corteccia di arancio.— A cucchiarini da cafl® e da 
tlavola, 

NOTHNAGEL € ROSSBACH. — Mat. med! 62 
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4.° Estratto di corleccia di arancio. — Affatto superfluo. % 
5° Elisir amaro.— A cucchiarini da caffe. Preparato con estratto di. 
corteccia di arancio, acqua di menta piperita, alcool, etere alcoolizzato,' 
6.° Elisir d’arancio composto. — Anche piü complicato del precedente 
e superfluo come quello. 


Essenza DI cEDRo. — Si estrae dalla corteccia del frutto del limone 
(Citrus limonum). Efetti simili a quelli della essenza di terebentina. La 
corteceia di cedro contiene anche un principio amaro. 


L’essenza di cedro & uno dei prodotti piü piacevoli per preparare gli 
oleosaccari. 


EssenzaA DI BERGAMOTTO. — Si estrae dalla eorteceia dei frutti del Ci- 
irus bergamia. — E un miscuglio di varie terebentine, Assorbe molto 
facilmente l’ossigeno, ed in tal guisa trasformasi in una canfora. 


Berzuiwo, Resına DI BELZUINO. — Cola facilmente dalle incisioni fatte 
sulla corteceia dello storace belzuino. Si compone prineipalmente di quattro 
resine differenti, di cui non sono state ancora studiate le proprietä chi- 
miche e fisiologiche ; contiene inoltre acido benzoico (v. innanzi), acido 
cinnamico, ed un olio volatile. 

ll belzuino ha un odore molto piacevole, analogo a quello della vai- 
niglia; sapore aromatico forte, dolciastro; introdotto nel naso ‚ provoca‘ 
starnuti; nel faringe, una sensazione di raschiamento; nello stomaco una 
sensazione di calore; sulla pelle, produce effetti irritanti, rossore. \ 

Il belzuino in natura non & usato in medieina. La tintura di belzuino 
(} parte su 5 parti d’alcool rettificato) @invece un preparato molto u-ato; 
entra nella composizione di liquidi detti cosmetiei, che si usano contro 
i comedoni, e le efelidi, ecc.; tale &, per esempio, il miseuglio di questa 
tintura coll’acqua di rosa. 


Rapıcr »’ Irıne, dell’Iris germanica e florentina. — Non bisogna con- 
fonderla colla radice tossica della Viola odorata. Contiene una essenza 
ancora ignota, acido tannico ed amido. 

Il suo odore piacevole la fa usare nella preparazione delle pillole, di 
certe polveri, come le polveri dentifricie. & 
A questa stessa classe appartengono ancora l’essenza di patchouly, l'in- 
censo (Gummi-resina, Olibanum) (1) e molte altre essenze che saranno 

menzionate fra gli aromi. 


(1) I prof. Semmola si & occupato da molti anni dell’azione fisiologica e cura- 
tiva di questa gommo-resina e crede che essa non sia stata abbastanza apprezzata 
nella pratica quando merita. Essa & certamente uno dei resinoidi meglio tollerati 
dallo stomaco e di una meravigliosa eflicacia nella cura dei catarri bronchiali cro- 
nieci e dei catarri vescicali. Questa grande utilitä di una'tale gommo-resina dimo- 
stra una volta di piü, siccome il Prof. Semmola insegna da 15 anni, che fra i di- 
versi principii immediati del gruppo dei resinoidi, sono i prineipii resinoidi fissi- 
quegli che veramente riescono mirabili nella cura di eronici processi catarrali ‚delle 
mucose respiratorie ed urinarie e non giä i principii immediati volatili cioe & 
dire le essenze che si ricavano dalle oleo-resine. s 

Oggi nella pratica corre secondo gli insegnamenti dello stesso maestro una gran 
de confusione e degli errori che riescono dannosissimi per gli infermi ; perch@ 5 
dimenticando completamente gli insegnamenti pratici che ci vennero trasmessi ün 
dalla piü remota antichitä, si crede che tutta la modificazione dei resinoidi si rias- 
sume nell’essenza di trementina, la quale oltre a riuscire assai difieilmente tol- 
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f x 
hs 2, — PRODOTT1 USATI PEL LORO PROFUMO, NONCHE PER LE LORO 
\ PROPRIETÄ TOSSICHE SOPRA ALCUNI ANIMALI PARASSITI. 


Tutte le essenze esercitano un’azione tossica sugli acari della 
scabbia, ece.; per la loro volatilitä, penetrano facilmente nella pelle 
e nei solchi tracciati dall’acaro , in modo che giungono diretta- 
mente in contatto con questi animali. Le essenze che compren- 
diamo in questa sezione non presentano sotto l’aspetto di questa 
azione parassiticida alcuna superioritä reale sugli altri olii vola- 
tili ; accidentalmente sono preferite alle altre. I loro effetti sugli 
animali superiori sono quelli della essenza di terebentina. 


BAtsANo DEL PERV’. — Proviene da varie specie di Myroaylon. E. un 
liquido denso, bruno, d'un odore simile a quello della vainiglia, di sa- 
pore acre ed amaro; non si dissecca; & solubile nell’ alcool. L’ essenza 
che vi sitrova, essenza di balsamo del Perü, contiene un benzilester cinna- 
mico, 0'0H?'02 (einnameina) ed un cinnamester cinnamico, C!’H160? (sti- 
racina) e colla distillazione secca fornisce toluolo. 

Ciö che si conosce di certo sui suoi effetti fisiologici, & che, dato in- 
ternamente a dosi elevate, provoca un catarro gastro-intestinale, e pro- 
duce in generale su tutte le mucose fenomeni infiammatorii. 

Il balsamo del Perü non & piü usato internamente. Un tempo si pre- 
seriveva in diversi stati morbosi , in cui la sua efhicacia si & mostrata 
nulla; si & usato sopratutto, come espettorante, nei catarri bronchiali 
cronici, nello stesso modo delle gommo-resine. Sotto questo aspetto si 
pud considerare come superfluo. 

Perö il suo uso esterno s’& molto propagato dopo che Girrerr 1’ ha 
preconizzato (di recente) nella eura della scabbia. In differenti luoghi 
di quest’opera abbiamo avuto occasione di fare notare quanto sono nu- 
merosi gli agenti raccomandati contro questa malattia. Perö il balsamo 
del Peru si & mostrato superiore a tutti; offre tutti i vantaggi d’ un 
agente curativo. La sua efllcacia & stata confermata da migliaia di os- 
servazioni, e noi stessi abbiamo avuto molto spesso l’occasione di con- 
vincerei dei suoi eccellenti effetti, anche negl’ individui che si trovano 
in cattive condizioni igieniche. 

BurcHarpr ha dimostrato che il balsamo del Perü & un potente veleno 
per lYacaro della scabbia ; sotto la sua influenza muoiono dopo venti a 
trenta minuti. Bisogna perö che siano posti in contatto diretto col bal- 


lerata e spesse volte dannosa per la mucosa digestiva e anche di una utilitä molto 
problematica nella cura dei processi catarrali piü sopra indicati. Quando si ado- 
pera a piccole dosi, il profitto curativo che ne deriva si deve attribuire precisa- 
mente ai suoi prodotti di ossidazione nel torrente circolatorio', alcuni dei quali, 
come si sa, rassomigliano grandemente alle resine fisse: ed in tal caso non vi & 
ragione da preferirla per non aggravare di un lavoro inutile il laboratorio dell’or- 
ganismo, potendosi direttamente amministrare 'questi principii resinoidi fissi come 


la colofonia, la gommo-resina di olibano ecc. , sopratutto quando si ha cura di 


‚accompagnarci l’uso di qualche carbonato alcalino che ne rende piü facile l’as- 
sorbimento. Quando poi l’essenza di terebinto si amministra in dosi piü larghe e 
con troppa familiaritä il risnltato costante che essa. produce & la irritazione delle 


_ mucose renali e pulmonari con grave danno degli infermi, siccome ogni giorno 
si vede nella pratica. 


En: 
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samo, i cui soli vapori non 1’ attaccano. BurcuAror inoltre ha trovato 
che l'azione tossica del balsamo non si esereitaya solo sugli acari , a 
ancora sulle uova, Un altro vantaggio presenta questo medicamento, cioß 
non irrita la pelle e non produce prurito; finalmente il suo odore , invece 
d’essere disgustoso, come quello delle pomate solforate, dell’ essenza di 
terebentina, & molto profumato. 

Il suo uso presenta aleune particolaritä di eui & importante tener 
conto. Prima di cominciare le frizioni, si deve far prendere all’ amma- 
lato un bagno generale, destinato a nettarlo e ad ammorbidire alquanto 
l’epidermide. Poi si friziona col balsamo tutta la superficie del corpo, ec- 
cetto la testa, ove d’altronde gli acari si trovano raramente; queste fri- 
zioni non saranno molto energiche; tuttavia lo saranno abbastanza perch& 
il balsamo aderisca solidamente all’ epidermide ; s’insisterä sopratutto 
sulle parti che sono le sedi preferite dagli acari (mani, piedi, articola- 
zioni del lato della flessione, pene, scroto, petto). 50 gocce di balsamo 
bastano benissimo per una frizione completa e generale, Si ripete una 
seconda volta, e neol’individui poco curanti della loro persona, si rin- 
novano queste frizioni fino a quattro e sei volte. Durante questo tempo, 
" ammalato non deve cangiare biancheria. Dopo due giorni un nuovo 
bagno di pulizia; dopo di che l’ammalato userä biancheria nuova, disin- 
fettata per mezzo d’ un calore elevato e secco. I] trattamento & in tal 
guisa terminato. Come si vede, & semplice, rapıdo e non & meno certo, 

Il balsamo del Perü non & usato solo contro la scabbia; usasi anche 
per la cura delle ulcere, delle scottature, ece., unito ad altre sostanze,_ 
specialmente al nitrato d’argento (v. quest’ ultimo). | 


Dosr x preparATı. — 1° Balsamo del, Peru. — Internamente, 0,3—1,0, 
in pillole, o in emulsione. 

2.” Sciroppo del balsamo del Peru, o sciroppo balsamico. — Ordina- 
riamente unito ad altri medieamenti; internamente 25-40 gocce. 

3.° Mistura oleoso-balsamica, balsamo di vita, di Hoffmann.-Balsamo 
del Perü, 3 parti; essenze di lavanda, di garofano, dicannella, di timo, 
di cedro, di maeis, di fiore d’ arancio , di ognunäa 1 parte, alcool 240 
parti. Internamente come eceitante. Preparato affatto superfluo. 


Barsamo nı Torü. — Cola dalle ineisioni fatte al Myrozylon toluiferum. * 
Ha un odore soave prodotto da una terebentina , il Zoleno C1°H!6, e 
contiene inoltre acido benzoico, cinnamico, resine; puö essere usato come 
profumo. | | Ä 

Affatto superfluo in medicina. 


BALsAmO SToRACE , del Ligqwidambar orientale. — Massa semiliquida , 
che non si disseeca, d’un verde grigiastro, d’un odore di vainiglia, di 
sapore acre, solubile nell'alcool. Contiene un fenil-etilene, C°H$ (stirolo), 
acido cinnamico e cinnamester einnamico.. : Ri 

Lo storace non & usato internamente; ma da poco tempo viene usato 
esternamente, unito al balsamo del Perü, nella cura della scabbia. Non 
presenta alcun vantaggio sul balsamo del Peru. ne per la rapiditä, nen 
per la certezza, ne per comoditä di eura; sporca un poco meno la bjan- 
cheria e costa anche meno; nei casi in cui queste due eircostanze deb- 
bono essere prese in considerazione, negli ospedali per esempio, si .po-. 
trä dunque preferirlo. — Questo balsamo ha la proprietä di uccidere le 
piattole molto sicuramente, ed anche piu (Lenmans) dei preparati mercu- | 





AROMATI 493 


riali, su cui ha ancora il vantaggio di non provocar eczema ne pro- 
durre aceidenti generali. 

Secondo le indicazioni di Pastav, si prendono, per la cura della scab- 
bia, 380 grammi di storace, che si mescola con 8 grammi d’olio di oliva; 
tale quantitä basterä& per due frizioni. 


EssEnzA DI LAVANDA. — Estratta dai fiori e dalle foglie della Zavan- 
dula offieinalis. Miscuglio odorifero, composto di olii volatili ossigenati 
e non ossigenati, la cui azione & ancora ignota. E un tossico violento 
pei parassiti. In medieina usansi solo le foglie , con cni Si preparano 
fomentazioni aromatiche, ovvero si pongono nei bagni. 


Preraramı. — 1.° Fiori di lavanda. 
2.0 Essenza di lavanda. 
3.° Spirito di lavanda. 


Essenza Dı.Rosmarıno. — E tratta dalle foglie del Rosmarinus offici- 
nalis. — Miscuglio di essenze ossigenate e non ossigenate. Irrita fortemente 
la pelle e le mucose, come l’essenza di terebentina. E un violento ve 
leno pei pidocchi e per gli acari della scabbia. I suoi effetti generali 
sono in parte quelli dell’ essenza di terebentina, in parte quelli della 
canfora. 

Il rosmarino anche oggi & abbastanza usato esternamente. I suoi pre- 
parati sono -utili nei casi in cui si voglia provocare una debole irrita- 
zione cutanea, per esempio nelle contusioni, nel reumatismo muscolare, 
ecc. Non abbiamo mai visto produrre effetti particnlari dalle frizioni 
fatte con questi preparati, tali da renderle supexiori alle frizioni fatte 
con alcool semplice o con spirito di senape. Il rosmarino ci sembra 
quindi affatto superfluo in terapia. Fa parte della numerosa classe dei 
rimedii usati come irritanti , nella cura di certe ulcerazioni ; potrebbe 
anche usarsi contro la scabbia. 

1.° Foglie di rosmarino. 

2.° Essenza di rosmarino. 

3.0 Spirito di rosmarino. — Esternamente. 

4.° Unguento di rosmarino o nervino.. — 1 parte d’essenza di rosma- 
rino, 1 parte d’essenza di ginepro, 2 parti di burro di moscata, 2 parti 
di cera gialla, 8 parti di sego, 16 parti di sugna. Colore giallo. Uso 
esterno. 

5.° Acgqua aromatica. -- Miscuglio complicato , in cui entrano molti 
prodotti vegetali aromatici. — Affatto superfluo. 

6.° Acgua vulneraria. — Idem, 

7.° Vino aromatico. — E il preparato precedente, a cui si sono ag- 
giunte specie aromatiche e vino rosso. ö 


$ 3. — AROMATI. 


Questi prodotti vegetali, usati quasi tutti come condimenti , 
contengono, come principii essenziali, essenze ossigenate e non 0S- 
sigenate, acidi aromatici, come l’acido cinnamico ; aleuni conten- 
50n0 carvolo e timolo ; i pepi contengono un alcaloide. La riechezza 
di terebentina di questi prodotti, i loro effetti fisiologiei locali 0 ge- 

.nerali, li avvicinano in un modo generale all’ essenza di tereben- 
fina, da cui si distinguono pel sapore e per l’odore piü piacevole, 
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e per la loro azione piü eflicace sull’appetito. Ci sarä quindi per- 
messo di studiare rapidamente ed in modo generale la loro azione 
fisiologica ed i loro usi terapeutici. 


Azione fisiologica. — L’odore di questi prodotti & molto piace- 
vole; il loro sapore & acre, aromatico, spesso amaro. Eccitano lee- 
germente le mucose, e per tale ragione , ingeriti , producono per 
azione riflessa una secrezione piü abbondante di saliva e di succo 
gastrico, una sensazione di calore piacevole nell’ esofago e nello sto- 
maco, un aumento di appetito, ed un miglioramento nella digestio- 
ne; di guisa, che con essi si possono ingerire alimenti di qualitä 
meno buona ed in piü grande quantitä. L’influenza, che gli aromati 
esercitano sulle secrezioni dell’ intestino & ignota; ma si puö am- 
mettere, che queste secrezioni sono anche piü attive; i movimenti 
peristaltici intestinali sembrano divenire piü energici, senza perö 
essere accelerati, sicche le materie fecali sono spinte in piü grande 
quantitä versc il retto, ma colla lentezza ordinaria, e senza che le 
evacuazioni divengano mai liquide, almeno quando i prodotti aro- 
matici sono stati presi in dosi moderate; invece si constata, che que- 
sti prodotti possono servire per far sparire certe diarree. 

Molti aromati, sopratutto quelli indigeni, non servono a condire gli 
alimenti, ma a preparare bevande teiformi. Tali bevande usansi. 
giornalmente e con qualche vantaggio , specialmente negli spasmi 
dello stomaco e dell’intestino, nelle coliche accompaenate da diar- 
rea. Quale €, nell’azione di queste bevande, la parte che spetta al- I 
l’ acqua calda bevuta e quella che appartiene all’olio volatile?® La- 
sciamo indecisa la quistione ; perö € certo, che l’acqua calda priva 
di essenza provoca molto spesso nausee e vomiti, mentre coll’ es- 
senza viene presa con piacere ed & bene tollerata. Y 

Ciö che dirö non puö applicarsi che agli aromati presiin piccola 
quantitä. Alte dosi, a cui puö d’altronde abituarsi fino ad un certo 
limite, turbano la digestione, provocano accidenti infiammatori ga- 
stro-intestinali, con nausee , vomiti, coliche e diarree ; 1’ assorbi- 
mento dei loro olii volatili produce anche fenomeni tossici generali: 
cefalalgia, stupore, paralisi (MITSCHERLICH, GRISAR e Binz), simil- 
mente come dopo l’assorbimento dell’ essenza di terebentina (vedi 
innanzi). Circa gli altri principii, che esistono negli aromati accanto 
agli olii volatili; circa gli acidi aromatici, per esempio, faremo no- 
tare che i loro effetti in generale non hanno niente di notevole, e 
che, quandu questi effetti sono piü accentuati, rassomigliano a quelli 
degli acidi benzoico, salicilico (v. inn.). zen 

Uso terapeutico.— Tutti i prodotti appartenenti a questo gruppo 
sono quasi esclusivamente usati per gli scopi seguenti: facilitare le 
digestioni, favorire l’espulsione dei gas intestinali, calmare le coli- 
che. E raro che siano adoperati per altreindicazioni, che saranno 
d’altronde notate a proposito di ognuno di questi prodoti. 

Per migliorare l’appetito e la digestione si usano gli aromati sia 
sotto forma medicinale, sia, e piü spesso , sotto forma di prepara- 
zioni culinarie; sotto questo ultimo aspetto, rappresentano i condi- 
menti pi usati (cannella, pepe, zenzero, vainiglia). Si conosce il 
grande abuso, che se ne fa; se si vuole trarne efletti utili anzich a 

ocivi, debbonsi prescrivere con prudenza e secondo indicazion 
precise. . 
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Generalmente puö dirsi, che sono indicati nei casi in cui & ne- 
cessario direndere attivala secrezione del succo gastrico. Tale indi- 
cazione puö presentarsi in due condizioni differenti: 1.° La secre- 
zione & normale e sarebbe affatto sufficiente ai bisogni dell’organi- 
smo; € insufliciente perö relativamente agli elementi ingeriti. E 
una condizione che spesso si verifica nelle persone agiate. Gli aro- 
mati eceitando la secrezione del succo gastrico aiuteranno allora la 
digestione di questo eccesso d’alimenti; perö & inutile dire che non 
si potr& impunemente ricorrervi per un tempo molto prolungato 
2.” L’insufficienza della secrezione gastrica non & solo relativa, ma 
ancora assoluta, ed allora l’indigestione si presenta con tutti i suoi 
sintomi. Ci6ö accade spesso negl’individui che menano una vita inat- 
tiva e sedentaria. 

Tali sono le sole condizioni in cui gli aromati debbono essere usati 
come eupeptici. Se trattasi di « debolezza atonica della digestione » 
si ricorrerä con preferenza agli altri medicamenti; e la loro contro- 
indicazione & formale nelle affezioni infiammatorie dello stomaco, 
non solo nelle acute, ma anche nei catarri cronici. 

Circa il loro uso come carminativi, @ superfluo dire che non si 
‚riecorre ad essi per combattere il meteorismo che accompagna la 
peritonite, il tifo, o altre affezioni infiammatorie acute; vi si ricor- 
rerä nel caso di flatulenza, prodotta semplicemente da processi trop- 
po attivi di fermentazione, sviluppati nell’intestino, sia per l’inge- 
stione di quantitä troppo abbondante di sostanze fermentesecibili, sia 
per insuflicienza delle secrezioni gastriche intestinali. Gli aromati al- 
lora producono un duplice effetto: Eceitano la secrezione dei liquidi 
digestivi, e cosi direttamente si oppongono allo sviluppo dei gas; 
secondariamente attivano i moti peristaltici e provocano cosi l’eva- 
cuazione dei gas sviluppati. 

Finalmente fra i prodotti, di cui si parla, ve ne sono parecchi che 
si usano a preferenza, sotto forma d’infusione teiforme , per cal- 
. mare le gastralgie, le coliche, con o senza diarrea, ece. Non ci @ 
nulla ad aggiungere su questo soggetto a ciö che giä abbiamo detto 
nella parte fisiologica. 

Le dosi con cui si usano gli aromati sono per tutti quelli, a pro- 
posito dei quali la dose non sarä specificata, quasi le stesse. In ge- 
nerale, per la preparazione delle bevande teiformi, si usa nna cuc- 
chiata da tavola di sostanza per una a tre tazze di acqua. 

I nostri aromali indigeni sono i seguenti: 


SEMI DI CarYI. — Nome volgare dei frutti del Carum Carvi.: Usansi 
 spesso fra noi mischiati nel pane. Oontengono un olio volatile, di odore 
e sapore aromatico, e la cui composizione & la stessa di quella dell’es- 
senza di terebentina, come anche un corpo isomero col timolo, cioe il 
carvolo CHHNO. 


Preparanı. — 1.° Semi di carvi, 
2.° Essenza di carvi. 


_  Menta pıperıma. — La sua essenza, miscuglio di una terebentina con 
una canfora (mentolo , C"’H?PO) produce il suo odore aromatico caratte- 
ristico , ed il suo sapore dapprima acre, poi rinfrescante, 


496 AROMATI 
Prrpararı. — 1.° Foglie di menta piperita. 


2.° Essenza di menta piperita. — Usata molto spesso nella prepara- 
zione degli oleosaccari. 
3.° ‚Pasticche di menta piperita. — 1 parte d’essenza su 200 parti di 


zucchero e 3 parti di etere acetico. 

4.° Acqua di menta piperita. 

9.° Acqua di menta piperila aleoolizzata. — Veicolo molto usato. 

6.° Spirito di menta piperita d’Inghilterra. — 1 parte d’essenza su 3 
parti di alcool. 

7.2 Sciroppo di menta piperita. 

8.° Specie aromatiche. — Foglie di menta piperita e di rosmarino, 
sermollino e maiorana, fiori di lavanda , garofano e eubebe. Usate solo 
per fomentazioni. 


MextA Crespa. — Il suo olio volatile rassomiglia a quello della menta 
piperita, eccetto che ha un odore aromatico meno pronunziato. 


Prepararı. — 1.° Foglie di menta crespa. 
2.” Essenza di menta crespa. 

3.° Spirito di menta crespa d’Inghilterra. 
4° Seiroppo di menla crespa. 

5° Acgua di menta crespa. 


SERNOLLINO, del T’hymus serpillum. — Contiene sopratutto Be 
PrEPARATI. — 1.° Sermollino. | 
2.° Spirito di sermollino. 


Tımo , del Z’hymus vulgaris. — Contiene unito alle terebentine il ti- 
molo (v. innanzi). 


Preparatı. — 1. Timo. 
2.0 Essenza di timo. = 


Rınıcz Dı pırrrro, dell’ Anacyclus officinarum. -—I suoi prineipii attivi 
sono, secondo aleuni, olii volatili e resine; secondo altri una base vege- 
tale simile alla piperina. Odore nullo; sapore scottante. Applicata su di uma 
mucosa, finisce per indebolire l’eccitabilitä delle sue terminazioni nervose 
superficiali. — Fu usata un tempo nella ceura delle paralisi della sensi- 
bilitä, o dei movimenti, aventi per sede la cavitä orale. 15,0-—80,0:200,0; si 
filtri ; a eucchiaiate da tavola. 


Ravıcr Dı Acorn, dell’ Acorus calamus, aroidea che trovasi nei nostri 
stagni. — Contiene un’ essenza gialla, di piacevole odore, e di eu & 
ignota la composizione, un poco di acido benzoico ed un principio amaro 
glicosidico, l’acorina. Ricerche fisiologiche esatte sugli effetti di questi 
elementi mancano; l’essenza in dose alta produce cefalalgia ; dicesi che 
l’ acorina possederebbe la stessa efficacia della salicina contro le febbri 
intermittenti. Be 

La radice d’acoro & anche oggi molto spesso usata nei casi di « de- 
bolezza atonica della digestione » senza perd, a quanto pare, rendere bnoni 
riısultati. Esternamente & spesso usata, aggiunta nei bagni. Per un ba- h 
gno generale 1% a2 chilogrammi. R 


ir Dosı E PREPARATL, — l. Radice d’ dcoro ;—0,5— 2,0 pro dosi (15 pro 
die), in infusione. 
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2. Essenza d’acoro, 

3. Estratto d’acoro, | Affatto superflui 

4. Tintura d’acoro. 

Gli aromati esotici sono molto piü numerosi. Essi sono. 

Rınıce DI Zenzero. del Zingiber offieinale. — La sua essenza, la cui 
composizione & ignota, provoca un sapore aromatico , forte, una sen- 
sazione di calore allo stomaco, un aumento di appetito, ed un migliora- 
mento della digestione. 

L’arte eulinaria lutilizza sotto diverse forme, come eceitante. In tera- 
pia, sostanza superflua. — Tintura di zenzero. 


CAnNELLA DI Cryran.— E la corteccia, spoglia della sua epidermide , 
del Zaurus einnamomum, albero che coltivasi principalmente nell’ isola 
di Ceylan. Contiene un’essenza di sapore molto soave, la quale, ossidan- 
-dosi all’aria, si trasforma facilmente in aldeide einnamica CPHSO, ed in 
acido cinnamico 09"H°O?; questo ultimo, sotto ogni rapporto, agisce come 
l’acido benzoico, in cui puö trasformarsi con una nuova ossidazione. Nella 
corteccia del Zaurus cinnamomum trovasi ancora acido tannico, zucchero, 
amido e gomma. Possiede tutte le proprietä& degli aromi, fra eui tiene 
un posto principale; ma ha la proprietä, come dicesi, di provocare le 
contrazioni dell’ utero e di arrestare le emorragie uterine? Ciö & molto 
dubbio. 

La cannella di Ceylan prescrivesi spesso eontro le diarree croniche, e 
nel secondo periodo dei catarri intestinali, prodotti da raffreddamento o 
da indigestione, quando i fenomeni infiammatorii e febbrili sono spariti. 
I suoi effetti in questi casi non sono molti distinti; tuttavia puö usarsi 
con vantaggio un infusione di cannella come veicolo per altri medicamenti, 

Una volta, prima che la segala cornuta fosse stata adoperata in pra- 
tica, si faceva molto spesso uso della cannella per attivare le contra- 
zioni dell’utero, e fare cessare le emorragie uterine durante il parto. I 
dati degli antichi osservatori sono abbastanza formali per non poter met 
tere in dubbio una certa efficacia della cannella in questi casi; ma que- 
sta eflicacia & molto inferiore a quella della segala cornuta, 

1. Cannella di Ceytan. — 0,3-1,0 (5,0 pro die); in polvere, in elet- 
tuario, in infusione. 

‚2. Essenza di cannella di Ceylan. —1-2 gocce, piü spesso sotto for- 
ma d’oleosaccaro. 


CannerLa Dr OHiva. — Cortex cinnamcmi Cassiae. — Contiene un’ es- 
senza simile molto a quella della cannella di Ceylan, che perd non & tanto 
aromatica, ed inoltre acido tannico (in quantitä piü grande di quella di 
Ceylan), zucchero, amido e gomma: 

Gli effetti di questa cannella, il suo uso, le sue dosi sono gli stessi di 
quelli della cannella di Ceylan, perö pel suo prezzo molto meno caro, se 
ne fa maggior uso. 


Dosı E prepararı. —1. Oannella di China. — Come per la precedente. 

2. Acqua di camnella semplice. — Prodotto di distillazione di 1 parte 
di cannella con 10 parti d’acqua. Raramente usata sola; piü spesso come 
veicolo e correttivo di altri medicamenti. 

3. Acqua di cannella alcooligzata. — 1 parte di cannella su 1 parte 
d’acqua e 10 parti d’aleool rettificato; usata come la precedente; puö am- 
Ministrarsi sola; 5,0-10,0 pro-dosi. 

NOTHNAGEL @ ROSSBACH. — Mat, med. 63 
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4. Essenza di cannella di China. — 1-2 gocce sotto forma d’ oleosac- 


caro o in soluzioni spiritose, 
r 


5. Tinltura di cannella. —1 parte di cannella su 5 parti d’aleool ret- 
tificato. 20-50 gocce pro-dosi. 

6. Sciroppo di cannella.— 2 parti di cannella, 12 parti d’aequa di can- 
nella alcoolizzata, 2 parti d’acqua di rosa, 18 parti di zucchero. Colore 
bruno rossastro. Usato piu spesso come correltivo. 

7. Tintura aromalica. — Uannella 4 parti, cardamomo, garofano, ga- 
langa, zenzero, di ognuno 1 parte; alcool rettificato 50 parti. Colore ros- 
so-bruno. Spesso usata nelle dispepsie; 20-50 gocce pro dosi. 

8. Polvere aromatica. —5 parti di cannella, 3 parti di cardamomo, 
2 parti di zenzero. Usata a pizzichi. 


Garorano. — Fiori non sviluppati del Caryophyllus aromaticus. 
Contengono 20 per 100 di una essenza di odore penetrante, e sapore 
piecante; questa essenza & composta di eugenolo, C1’H1?0?, sostanza che 
chimicamente agisce come un feuolo. e di una terebentina; oltre ge 
essenza, 1 garofani contengono acido tannico, e gomma. 

Gi effetti dei garofanı somigliano molto a quelli della cannella. Sr usa-- 
no quasi esclusivamente nell’arte culinaria.. Esternamente nella medieina 
popolare usansi contro i mali dei denti. 


Dosı E Forms. — Come quelle della cannella. 

1. Essenza di garofano. — Incolore quando & di recente preparata 
dipoi diviene giallastra o rossastra. Peso specifico: 1,05. 1 a 2 gocce 
sotto forma d’ oleosaccaro. 

2. Tintura di garofano. — Usata piü spesso esternamente, eontro i do- 
lori dei denti, e aggiunta a preparati antiodontalgici. 


Macıs. Capsula (avillo) che eirconda la base della noce moscata. 


Nocz moscArA, della Myristica fragrans.— Questi due prodotti (macis @ 
noce moscata), contengono, in proporzioni differenti perö, un’essenza del 
genere delle terebentine, una quantitä molto debole di märisticolo (es- 
senza ossigenata) ed un olio grasso conosciuto sotto il nome di burro ee 

moscata. 

La loro azione & quasi simile a quella della essenza di teichanihe 

Se volesse prescriversi la noce moscata come medicamento, bisogne- 
rebbe ammistrarla nelle dosi di 0,5 a 1,0. 

Le noci moscate non sono usate in terapia: perd costituiscono un ara 
ma molto usato, ed un rimedio popolare contro la diarrea. Bi 

1. Burro di moscala. — Il preparato , conosciuto sotto questo nome- 
nelle farmacie, contiene un poco di essenza, solida, giallastra. Usasi in 
frizione, nella medicina popolare, specialmente nelle coliche, nelle car- 
dialgie. Mai abbiamo potuto convincerei della realtä della sua ee» 

2. Balsamo di moscata. — 6 parti di burro di moscata, 2 parti d'oli 
di Provenza, 1 ‚parte di cera gialla. Come il preparato precedente, SE 
e usato ancora piüu comunemente. 

3. Empiastro aromalico. — Miscuglio per empiastro singolare ed affatto 
superfluo. 

4. Essenza di macis. — 1 parte di maeis su 5 parti d’ alecol. 20- u 
gocce, . E; 

5. Tintura di macis. ki En 
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Vamıcura.—-Frutto capsulare della Vanilla planifolia. Contiene un acido, 
V’acido vaniglico, di odore dolce, molto piacevole , nonch& olii volatili, 
non ancora isolati. Le cause dei fenomeni tossici, coleriformi, consecu- 
tivi all’ ingestione d’una grande quantitä di gelato alla vainiglia, non 
sono ancora stabiliti sieuramente (MAurkn). 

La vainiglia & spesso usata come aroma, sopratutto pel suo odore soave. 
Non € usata in medicina. Un tempo si credeva che avesse la proprietä 
di eccitare ı desiderii sessuali, e che potesse essere utile per le isteriche, 
specialmente negli accessi spasmodiei; ma ciö non & affatto dimostrato. 
Se si volesse prescrivere la vainiglia, bisognerebbe amministrarla nella 
dose di 0,3-1,0 in polvere o in infusione, 


1. Tintura di vainiglia. — 1 parte di vainiglia su 5 parti di spirito 
di vino rettificato. Colore bruno giallastro, odore piacevole. Dose: 25—50 
gocce. Si aggiunge a certi gargarismi, ed a polveri dentifricie. 

2. Zuechero di vainiglia. —1 parte di vaivielia su 9 parti di zuc- 
chero. Eccipiente per pillole. 


Cascarıura. — Corteceia di parecchie euforbiacee, appartenenti al ge- 
nere ÖOroton. Il suo odore & soave; il suo Sapore amaro, aromatico, pic- 
cante. Contiene un miscuglio d’essenze e di resine, miscuglio che porta 
il nome di essenza di cascarilla, non che un principio amaro, la casca- 
rillina. I suoi effetti debbono prineipalmente attribuirsi all’essenza. Que- 
sta corteceia, assorbita in quantitä molto grandi , per esempio in infu- 
sione, produce un catarro intestinale (nausee, vomiti), cefalalgia; questi 
stessi fenomeni si manifestano anche quando si fuma tabacco mischiato 
a questa corteccia per dargli un migliore odore. L’azione del principio 
amaro & insienificante. 

La cascarilla, oggi ancora, & molto spesso usata nella cura dell’ « ato- 
nia digestiva » specialmente quando esiste contemporaneamente diarrea. 
Si usava un tempo in molte altre malattie, in cui la sua utilitä & stata 
riconosciuta nulla. 


Dosr E preparan. — 1. Cascarilla. — 0,5—2.0 pro dosi (15,0 pro die) 
in infusione. 

2. Essenza di cascarilla. — 0,3—1,0 (5,0 pro die) in pillole o in so- 
luzione. 

3. Tintura di cascarilla. — 1,0-2,0 (20-40 gocce) pro dosi. 


ZAFFERANO. — Stimmi secchi del fiore del Orocus sativus. Contiene una 
essenza di effetti narcotiei distinti, come l’essenza di terebentina, ed un 
Principio colorante rosso arancio molto scuro ; propriamente parlando , 
Non & usato che per quest’ultimo. 

Terapeuticamente il suo valore & nullo. Entra nella composizione di pa- 
recchi empiastri. 


- Preparamı. — 1. Tintura di zafferano. 

2. Seiroppo di zafferano. 

3. Empiastro di galbano 70850, emplastrum oxycroceum.—ÜOontiene: zaffe- 
‚rano, olibano, mirra, mastice, galbano, gomma ammoniaca, terebentina, 
resina di pino, colofonia, cera gialla. Rimedio popolare contro ogni spe- 
die di dolori. Miseuglio affatto superfluo. Lo stesso & del seguente. 
4. Empiastro di galbano zafferanato. — Empiastro di piombo semplice, 
tera, galbano, zafferano e terebentina. 


= 
14 
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Pepi. 


PsPE NERO E PEPE BIANCO. — Il primo & la bacca verde, secca, molto 
acre del Piper nigrum; il secondo, molto meno acre, & il seme del frutto, 
siunto a maturitä, della stessa pianta. Il pepe contiene: a. un’ essenza 
isomera coll’essenza di terebentina e che dä al pepe il suo odore; b. una 
resina, i cui diversi elementi non hanno :alcuna azione locale, ne sulla 
pelle, nd sulle mucose (Buchunim); c. un alcalaide, il pipcrino, C'’H1908, 
isomero colla morfina, e che Bucunxım conta fra gli amidi, consideran- 
dolo come una piperidina, in cui un atomo d’idrogeno sarebbe stato s0- 
stituito dal radicale dell’acido piperico ; il piperino puro , essendo inso- 
lubile nell’acqua, & quasi insipido ;; quello che trovası in commercio € 
spesso impuro e possiede il sapore acre del pepe; d. la cavicina, pipe- 
yidina in eui lidrogeno & stato sostituito dal radicale dell’ acido caviei- 
nico (Bucnurım). Le proprietä acri del pepe appartengono al piperino 
puro (Bucnneim) o agli altri elementi ? Non sı puö deciderlo. 


Azione fisiologica.-Il pepe agisce potentemente sulla digestione, 
Provoca una sensazione di calore allo stomaco, eccita ]’ appetito, 
mieliora il potere digestivo; per queste sue qualitä, si puÖ senza 
ineonveniente assorbire un eccesso di nutrimento, e digerire anche 
sostanze indigeribili, come cocomeri , frutta verdi. Probabilmente 
questi effetti sono prodotti da una secrezione piü abbondante ü 
succo gastrico, forse anche dall’ostacolo che oppone il pepe al pro- 
cesso di putrefazione. — L’ingestione d’ una grande quantitä di 
pepe puö provocare un’infiammazione violenta della mucosa gastro- 
intestinale. | im "u 

Il piperino, amministrato alla dose di 0,50 3-6 volte al giorno 
avrebbe, dicesi, come la chinina, la proprietä di guarire le feb 
intermittenti. NEUMANN ha visto ]’amministrazione, in una volta, 
di grammi 2,50 di piperino , produrre scottatnra allo stomaco Be 
poi alle guance ed agli occhi, e poco dopo alla faceia palmare 
delle mani ed alla pianta dei piedi; contemporaneamente prurito alle 
mani, ai piedi, alle gambe, e su queste stesse parti, in punti iso- 
lati, alternative di calore e freddo. Nessuna modificazione sensibile 
dell’attivitä cardiaca. wi ‚U 

Secondo BUCHHEIM, la cavicina possiede le stesse proprietä. 

La piperidina in dosi moderate non produce nulla di partie 
i suoi sali nell’organismo si comportano come i sali d’ammonio ( 
di etilamina. Gli acidi piperinico e cavicinico non possederebbero 
neppure nessuna azione distinta (BUCHHEIM). 7 E: 


















Usi medici.—-Il pepe & uno degli aromati piü usati. Da molto tem 
& un rimedio popolare contro le /ebbri intermiltentt, e stato an 
al principio di questo secolo metodicamente usato dai medici 
questo scopo. Infatti il pepe realmente si & mostrato utile in qu 
che eircostanza. Sembra potersi trarne qualche vantaggio nei 
in cui la china & fallita ed in cui la debolezza delle funzt 
digestive non permette l’uso dell’arsenico. Forse i suoi effetti 
pendono dall’esaltazione che produce sulla digestione , nondime 
si constata che agisce meglio e piü rapidamente quando esiste, 
me complicazione predominante, uno stato di atonia dell’apparecellf 
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digestivo. Perö i casi di guarigione sono si rari, relativamente agli 
insuccessi, che la cura delle febbri intermittenti col piperino non 
puö generalizzarsi. 

L’uso del pepe esternamente, come irritante, & superfiuo, perche 
„possediamo in questo genere agenti piü razionali. 

Dosı. — Pepe nero. —Come febbrifugo, 0,3 05 in polvere 0 macerato 
nel vino. 


PrpE pı Guınza 0 DI Spaana. — Pimento dei giardini, Fructus capsi- 
ei. —Aromato molto in voga in Austria, ove si designa sotto il nome di 
paprika. Contiene, come l’indica il suo sapore scottante e la sensazione 
di calore che provoca nello stomaco, un principio irritante che non si & 
potuto ancora ottenere chimicamente puro. _ 

Quando si respira la sua polvere, anche in piecolissima quantitä, si & 
presi da starnuti mtensi; determina scottatura nella bocca e nello sto- 
maco, una sensazione di calore, eccita fortemente l’appetito e la digestione, 
senza produrre disturbi morbosi, neanche quando & stato ingerito in dosi 
eonsiderevoli; preso in grande quantitä produce, come il pepe nero, un’in- 
flammazione gastro-intestinale. 

- Osgi non si usa piü in medicina, che nei casi in cui si vuole ececi- 
tare la digestione. Perö questi casi debbono essere precisati con cura, 
per gli effetti intensi, che questo pepe esercita sulla mucosa digestiva. 
D’altronde puö consigliarsene luso alle persone sane e robuste, che me- 
nano una vita sedentaria. mangiano molto, e dopo il pranzo provano una 
Sensazione di ripienezza e di pressione all’epigastrio; non & necessario, 
che esistano sintomi d’una affezione inflammatoria della mucosa gastrica, 
e l’appetito sopratutto deve essere conservato. Nei paesi in cui si fa un 
grande uso di questo pepe, particolarmente nelle Indie oceidentali, si 
ammettte che acceleri sopratutto la digestione degli alimenti vegetali.— 
In tutti gli altri casi in eni & stato ancora prescritto & senza alcuna uti- 
litä, specialmente nella difterite del faringe, contro eui i medieci delle 
Indie oceidentali I’ hanno amministrato in gargarismi, pratica che certo 
'puö essere perniciosa, Masticare questo pepe per guarire le paralisi della 
lingua & evidentemente una pura illusione. Come irritante cutaneo, & su- 
perfluo. | 


Dosı E PrEPARATI. — 1.° Pepe di Guinea „— Internamente, 0,05-0,2 
(1,0.pro die) in pillole, in polvere, o in infusione; da prendersi prima 
del pasto. Per gargarismi, si faceva un’infusione di 1,0-2,0:200-300,0. 

2.” Tintura di pimento. — 20-30 gocce, 


Pepe vı Carenna, del Capsicum brasiliense.—E un aromato, la cui azione 
& simile a quella del precedente, 

Fra gli aromati noteremo ancora; il cardamomo (Fructus eardamomi), 
le foglie ed i frutti del Zauro, la radice di galanga, la radiee di zedoa- 
ria, i semi di coriandro , il pepe della Giammaica (Frucius Amomi ), 
z ssenza di cajeput. 

A S 4. — PRODOTTI AROMATICI DIURETICI E DIAFORETICI. 
I. Proporrı DIivuRETICI. — Sebbene eserecitino sulla secrezione uri- 
‚naria gli stessi effetti degli aromati, di cui d’altronde fanno parte, 
‚I medicamenti seguenti sono tuttavia per un’antica tradizione pre- 


-Q 
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feriti come diuretici. La causa di questi effetti diuretici & proba- 
bilmente un’ irritazione diretta esercitata da queste sostanze sui 
reni; la natura di questa jrritazione @ ignota; perö si puö ammet- 
metterne l’esistenza per questo fatto, cioe, che queste sostanze ad 
alte dosi provocano un’infiammazione dei reni, con albuminuria ed 
ematuria, esattamente come accade sotto Yinfluenza della tereben- 
tina. Essi sono: il cubebe, le foglie di malico, il balsamo di co- 
paive, le bacche di ginepro, ecec. — Si ammette anche che le tre 
ultime di queste sostanze agiscano favorevolmente sui catarri ure- 
trali prodotti dal virus blennorragico. 


PEPE cuBEBE. — Frutto del Piper Cubeba o cubeba offieinalis. Contiene 
sino a 15 per 100 d’un olio votatile (essenza di eubebe) C?’H'?, polimera 
coll’essenza di terebentina, sino a 2 per 100 di un corpo indifferente, 
insipido ed inodore, insolubile nell’acqua (cubebina); una resina con un 
acido (acido cubebico); ed inoltre un olio grasso e gomma. 


Azione fisioloyica. — In piccole dosi (0,5-1,0) il cubebe esereita 
an’azione favorevole sulla digestione ; in dosi medie (5,0) provoca 
nausee, dolori addominali, evacuazione d’una quantitä piü abbon-. 
dante di urina; in dosi elevate (10,0) produce un catarro o un’in- 
fiammazione dello stomaco e dell’intestino con coliche violente, vo- 
miti, diarrea, ed altri sintomi generali di gastrite; talvolta si sono 
anche osservate eruzioni eutanee. 

Circa gli effetti prodotti dai diversi elementi del cubebe, BER 
NATZICK ha visto l’essenza di cubebe esercitare, nell’uomo, la stessa 
azione dell’ essenza di terebentina ; altri osservatori hanno anche’ 
constatato che faceva aumentare la secrezione urinaria; ]’ acido 
cubebico produce, secondo SCHMIDT, disturbi gastrici, un forte au 
mento della quantitä di urina e di acido urico, scottatura nel ca- 
nale dell’uretra, e tenesmo vescicale. Circa la cwbebina, non le si 
e ancora riconosciuta alcuna azione. h 

Nell’urina l’acido cubebico si trova nello stato di sale. Nessuna 
ricerca fisiologiea ha dimostrato finora che esercitasse un’ azione 
sulle mucose delle vie urinarie; tuttavia si attribuiscono all’acido cu- 
bebico,, che s-elimina coll’ urina, gli effetti curativi prodotti dal 
cubebe. 


Uso terapeutico, — Non si trae alcun partito dalle proprietäa di- 
gestive del cubebe , e sotto questo aspetto puö essere considerato 
come senza utilitä. Vi sono altri stati morbosi in eui un tempo si 
usava (catarro pulmonare , disturbi nervosi, ecc.) ed in cui ora & 
abbandonato. Non & piü usato che solo contro la blennorragia. Pri= 
ına dell’uso dei rimedii topici nella cura di questa affezione, il cu 
bebe ed il copaive avevano una grande azione in questa cura. IN 
certi casi possono bastare a far sparire la blennorragia, ciö nom 
puö essere contestato. Perö nelle dosi considerevoli, in cui bisogna 
prenderli, producono facilmente disturbi digestivi; inoltre hanno un 
sapore ripugnante e falliscono contro il processo morboso molto piü 
spesso delle iniezioni dirette. Anche il cubebe , nonche il copaive, 
sono oggi abhastanza raramente prescritti contro la blennorragia; 
non & usato al certo che per combattere le blennorragie, che hann 
resistito a tutte le iniezioni. Talvolta , sotto 1’ influenza dell’ammı 






I 
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nistrazione combinata di queste due sostanze, si & visto terminare 
il processo ; ma il fatto & ben lungi dall’essere costante. Se vuolsi 
prescrivere il cubebe, bisogna assicurarsi che la digestione sia in 
buono stato, e che l'individuo non presenti alcuna disposizione alle 
‚iperemie cerebrali, alle palpitazioni; e prima di tutto,, come c’in- 
segna l’esperienza, bisogna che il periodo infiammatorio acuto sia 
passato. Devonsi evitare le dosi enormi (10-20 grammi), che si pre- 
Scrivevano un tempo. Credesi che il modo d’ agire del cubebe sul 


processo blennorragico sia lo stesso di quello del copaive (v. que- 
sto ultimo). 


Dosı E prePpararı. — 1. Oubebe. — Come antiblennorragico, | grammo 
' sino a 2 grammi, parecchie volte al giorno , in polvere,, in boli, in 
capsule. | 

2. Estratio etereo di cubebe. — 0,3-1,0 (5,0 pro die) in pillole o in 
capsule. 


FögLiE DI mArıco. — Sono le foglie del Piper angustifolium. Specie di 
8 n 9 pP 


pepe molto simile al cubebe. Contengono unessenza, un acido cristalli- 
20, acido tannico, una resina. 
“ Superflue (1). 


Barnsamo DI copatvE, provveniente da diverse Copahifera. E composto : 
di una terebentina (essenza di copaive, O4%H!6) di odore e sapore forte; 
' d’una resina, la cui composizione & ignota, main cui si trova un acido, 
Tacido copaivico. | 


Azione fisiologica. — L’essenza di copaive ha un’azione simile a 
-quella dell’essenza di terebentina; la resina possiede proprietä irri- 
‚tanti molto energiche sulla mucosa delle vie digestive; queste due 
‚Sostanze si trovano in parte nell’urina (BERNATZIK). 

Il balsamo di copaive & incomodo, anche a piccole dosi (0,5-1,0), 

pel suo sapore disgustoso e per le eruttazioni che produce; queste dosi 
'bastano , in molte persone, a produrre nausee,, vomiti e talvolta 
‚diarrea. Le urine divengono piü abbondanti, hanno un odore di co- 
Paive, e la loro emissione & accompagnata da tenesmo vescicale. 
‚Dosi pi elevate (8,0-15,0) determinano un’inflammazione gastro-in- 
‚testinale, con tutte le sue conseguenze: vomiti, diarrea, elevazione 
‚di temperatura, cefalalgia; inoltre dolori nella regione renale, au- 
‚Mento della secrezione urinaria; si trova nell’urina albumina e san- 
‚Sue, stranguria; di piü eruzioni cutanee simili all’orticaria. 
ll balsamo di copaive non & usato che nella enra della DIennor- 
ragia.La sua utilita in questa malattia & dimostrata da moltissime 
o8servazioni. Spesso si vede, per la sola sua influenza , sparire lo 
Seolo, e la malattia guarire completamente. Si @ molto discusso sulla 
Seguente quistione: In qual periödo della malattia bisogna ammi- 
st. in wn., 

1) L’infusione di foglie di matico & un prezioso farmaco nella cnra dei catarri 
‚eronici dell’ apparato respiratorio ed urinario , secondo le esperienze eliniche che 
(da molti anni segue a praticare il prof. Semmola. 
® Questo stesso Prof. ha messo in molta evidenza un’altra virtü ‘del matico; ed & 
Kazione antiemorragica che esercita sopratutto nella menorragia quando questa 


non & sintomatica di processi neoplastici o di cronica metrite del collo granulosa 
© fungosa, 
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nistrare il copaive ? In principio, durante i sintomi infiammatorii, 
o solo piü tardi durante il periodo blennorroico ? Queste due opi- 
nioni sono state sostenute. Tuttayia la maggior parte degli osser- 
vatori conviene che il copaive non debha essere prescritto , che 
quando i sintomi acuti sono passati, poiche agendo altrimenti l'in- 
fiammazione poträ divenire piü viva, i dolori potranno aumentare, 
nonch& la stranguria, ed anche l’infiammazione propagarsi alla mu- 
cosa vescicale. 

E molto verosimile che l’azione del copaive sulla mucosa uretrale 
sia un’azione topica (astringente), che producesi per ! intermediario 
dell’urina, carica dei principii del copaive. I due fatti seguenti par- 
lano in favore di questa opinione: nelle donne in cui il processo 
blennorragico & spesso limitato alla mucosa vaginale, dove l'urina 
non giunge , il copaive resta generalmente ineflicace ; secondaria- 
mente Rıcorp ha osservato, negli individui affetti da ipospadia, che 
il processo blennorragico spariva a livello della parte posteriore 
della mucosa uretrale, cio@ la parte bagnata dall’urina, nentre per- 
sisteva nella parte anteriore. 

Sehbbene aleuni medici non oppongano alla blennorragia che una 
cura interna , ’immensa maggioranza ammette tuttayia come piü 
razionale la cura locale colle iniezioni. La seguente quistione dun- 
que si presenta:Il copaive ha un valore nella cnra della blennor- 
ragia, e quale & questo valore? L’osservazione dimostra che que-_ 
sto medicamento non puö essere assolutamente considerato come 
superfluo. Infatti vi sono blennorragie antiche che hanno resistito 
ad ogni specie di iniezioni, e@ che cedono rapidamente al balsamo 
di copaive (spesso usato insieme al cubebe). Perö il suo uso non 
deve costituire Ja cura ordinaria della blennorragia, anche suppo- 
nendo che esereiti un’azione tanto eflicace quanto le iniezioni, per- 
ch& facilmente produce disturbi digestivi. Quando sotto la sua in- 
fluenza si vede apparire l’esantema, di cui si € parlato sopra ‚bi 
sogna sospenderne l’uso. Le iniezioni uretrali coll’essenza di copaive, 
che sono state anche tentate, agiscono certo meno bene dell’ammi- 
nistrazione interna del copaive. Come pure il copaive in sostanza, 
preso per hocca, ha maggiore eflicacia dell’essenza o della resina. 


Dosı z prerararı. — Balsamo di copaive. — Y,-1-2 eucchiaini da cafe, 
2-3 volte al giorno. Si prende puro ovvero mischiato con essenza di ce- 
dro , ovvero con un’essenza forte, o finalmente anche sotto forma di 
capsule gelatinose, in cui si mescola spesso con alt-e sostanze. 


BAcCHE DI GINKPRo, frutti del nostro ginepro comune, Juniperus Com- 
munäis. — Il loro prineipio attivo piü importante ® lessenza di gincpro, 
miscuglio ‚molto aromatico di parecchie terebentine. Queste bacche con- 
tengono anche una resina e glicosio. | 2; 


Effetti fisiologici. — Sono identici a quelli dell’ essenza di tere 
bentina; l’azione diuretica € sopratutto ben nota; l’urina acquista, 
come dopo l’uso della terebentina, un odore di violetta. ® 

In piecole dosi, le bacche di ginepro facilitano la digestione © 
costituiscono un aromato molto apprezzato. 


Uso lerapeutico. — Le bacche di ginepro non SONO prescritte che 
come diuretiche; raramente si usano sole, piü spesso unite ad altre 
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sostanze di azione analoga (specie aromatiche). E un’ rimedio piut- 
tosto popolare anziche un agente terapeutico. Eceitano la secrezione 
urinaria, come € dimostrato dall’esperienza; ma sotto l’aspetto del van- 
tageio da ritrarne in medieina, questa azione € inferiore a quella degli 


_ altri medicamenti. Non debkono usarsi quando esiste un'infiammazione 


acuta o subacuta del parenchima renale, sopratutto se la nefrite € 
consecutiva alla scarlattina; nel volgo, in questo ultimo caso se ne 
fa un abuso molto pericoloso. Si eviter& anche di usarne nella idro- 
pisia idremica , tanto piü che il loro uso prolungato produce per 
conseguenza disturbo nell’appetito; anche nella cura delle idropisie, 
dipendenti da un’ alterazione valvolare, dovra evitarsene l’uso; 
in questi casi si posseggono medicamenti d’un valore incompara- 
bilmente superiore. Se vorrä tentarsi l’uso delle bacche di ginepro, 
non si poträ certo prescriverle con altri medicamenti , che nel- 
l’ anasarca dipendente da un raggrinzamento renale o da disturbi 
cjrcolatorji nei polmoni (sclerosi polmonare, ecc.). 

Esternamente si usano le bacche di ginepro e piü Spesso ancora 
il legno del ginepro, sotto forma di fumigazione , per disinfettare, 
per « purificare l’aria». Queste fumigazioni non disinfettano per 
nulla, ed in quanto alla purificazione dell’ariar, tutto ciö che pro- 
ducono si limita a mascherare un odore disgustoso (di materie fe- 
eali, di sudore) con un odore piü forte ; d’altronde bisogna usare 
con prudenza queste fumigazioni nelle camere in cui sono ammalati 
affetti da malattie dell’ apparecchio respiratorio. 


Dost E PrEPARATL, — 1. Bacche di ginepro. — Internamente in infu- 
sione teiforme (15,0-300,0), spesso unite alla radice di levistico, di o- 
nonide, ecc. 

2. Essenza di ginepro, generalmente chiara, incolore, solubile nel- 
Yaleool. 1-4 gocce sotto forma di oleosaccaro , o in soluzione aleoolica. 

Superflua in mediecina. 

3. Spirito di ginepro. — Internamente, 20-25 gocce; esternamente in 
frizioni irritanti. 

4. Esiratto di ginepro., rob di ginepro. — Colore bruno. Coll’ acqna 
dä una soluzione torbida. A cucchiarini da caffe. Si aggiunge piü spesso 
a misture. diuretiche.. 


SEMI DI PREZZEMOLO. — Del Petroselinum salivum, erba degli orti 
molto nota. Contiene una irementina che facilmente si resinifica e che 
ha l’ odore del prezzemolo, non che un altro corpo, I’ apiolo, che non & 
ancora ben caratterizzato ; secondo Homouur, questo ultimo possiede pro- 


prietä simili a quelle della canfora, eccita il cervello; la prima agisce 


come 1’ essenza di terebentina. 

‚I semi del prezzemolo sono un diuretico popolare molto apprezzato. 
Si usano come le bacche di ginepro. 

Acqua di prezzemolo. — Affatto superflua, 


\ 


SEMI DI ANıTO, dell’ Anethum graveolens. — Si aggiungono spesso ai co- 


 eomeri canditi; & anche un diuretico popolare. 


Rupıcz vı uevisTico, del Levislicum offieinale.—Ha un odore particolare, 


 Sapore disgustoso ; contiene un’essenza ed una resina; le si attribuiscono 
‚anche qualitä diuretiche, 


NOTHNAGEL € ROSSBACH. — Mat. med. 64 
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VıovA seLvAGGIA, herba violae tricoloris. — Dicesi che contenga, come 
la viola odorosa, un alcaloide,, la violina , che ha proprietä emeti- 
che ; ma nella viola selvaggia, la quantit& di questo alcaloide & insigni- 
ficante, Tutto eiö che si conosce, sotto l’aspetto fisiologico, & che dopo 
l’uso della viola in infusione, l’urina piglia un odore nauseante. — Rime- 
dio volgare molto.usato contro le eruzioni cutanee, e le idropisie. 


II PRODOTTI DIAFORETICI. — Si prendono sempre con una certa 
quantitä di acqua calda, che penetrando rapidamente nel sangue, 
ne aumenta la massa, lo rende piü caldo, pilı acquoso, e fa aumen- 
tare la pressione sanguigna; e quindi I’ aumento delle secrezioni 
acquose non solo del sudore, ma ancora dell’ urina. Gli olii volatili 
di questi prodotti non esercitano, per quanto sappiamo, nessuna a- 
zione particolare sulle glandole sudorifere ; d’altronde,, nelle infu- 
sioni, sono in quantitä troppo deboli perche si possa attribuire loro 
una parte essenziale nella produzione dei sudori. 

Se dunque si vogliono semplicemente provocare efletti sudorifici, 
senza aumentare nello stesso tempo la secrezione urinaria, si ricor- 
rerä molto piu razionalmente all’applicazione di panni caldı ed umidi 
sulla superficie cutanea. 


Camomiza, Flores chamomillae vulgaris, della Matricaria chamomilla.— 
Questi fiori contengono un miscuglio di terebentine e di essenze del ge- 
nere canfora, un prineipio colorante particolare, azzurro, e piccole quan- 
titä di acido, probabilmente acıdo valerianico. 

L’odore ed il sapore della camomilla non sono piacevoli; hanno qual- 
che cosa di disgustoso, e possono produrre nausee ed anche vomiti, nei 
casi in cui esiste una disposizione ai catarri gastriei. D’ altronde gli ef- 
fetti fisiologiei della camomilla somigliano a quelli delle altre piante 
aromatiche. | 

Sulla rana provoca fenomeni di paralisi,, nello stesso modo dell’ es- 
senza di terebentina e della canfora (GRIsAR). 

La camomilla & uno dei rimedii domestiei piü in uso, Dapprima usasi 
come diaforetico; ma & quasi certo che ]’azione sudorifera non & pro- 
vocata che dalla sola acqua calda assorbita contemporaneamente. Usasi 
anche per facilitare i vemiti, pero l’effetto in massima parte deve attri- 
buirsi al fatto, che sotto l’influenza di questo liquido ingerito, le pareti” 
dello stomaco.sono tese e-possono quindi essere piu facilmente compresse 
dai muscoli addominali e dal diaframma. — La camomilla si prescrive 
anche per calmare le gastralgie, le coliche ; non si pud contestare che” 
gli effetti ottenuti non sieno spesso favorevoli; ma bisogna attribuirli 
alla camomilla o al calore del veicolo ? 

Su questo non posso decidere. Be 

Esternamente la camomilla & spesso usata ; se ne preparano liquidi 
con cui si medicano le ulcerazioni fungose ; cataplasmi per le contu- 
sioni ; & il veicolo della massima parte dei clisteri; si aggiunge al ba- 
gni, ai sacchetti aromatici, ecc. 3 

Dosı °E PREPARATI. — 1.° Fiori di camomilla. — Raramente presi nelle 
farmacie (10-15:150-200); piü spesso sotto forma d’ infusione che si pre 
para in. casa; una cucchiaiata per tre tazze. 28 

2.' Essenza di camomilla. — Di raro usata. Molto cara. a 

3.° Olio di camomilla. — 2 parti di flori di camomilla, 1 parte d’al- 
cool, 20 parti di olio di oliva. Esternamente. > 


> 
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4,° Esiraltlo di camomilla. — 0,5-2,0. Superfluo. 
5.° Acqua di camomilla. — Come veicolo. 

6.° Acgua di camomilla concentrata. Idem. 

7.0 Sciroppo di camomilla. 


CAMONILLA ROMANA, dell’ Anihemis mobilis. — Contiene una terebentina 


diversa da quella della camomilla volgare , un principio amaro, e varii 


acidi, Nelle regioni meridionali viene usata come noi ci serviamo della 
camomilla volgare. 


FosLıe Dı merıssA , della Melissa officinalis. — Contengono una tere- 
bentina di odore molto piacevole, ed a cui debbono i loro effetti. E un 
profumo .ricercato, nello stesso tempo che & un rimedio popolare, sotto 
forma di alcoolato di melissa, contro molte malattie. Usasi anche in in- 
fusione teiforme come stomachico e diaforetico. 


PREPARATI. — 1, Acgua di melissa. 
2. Acqua di melissa concentrata. 
3. Alcoolatv di melissa composto. Contiene molte essenze. 


Fiorı DI sANBUVCo, della Sambucus nigra. — Contengono un’ essenza an- 
cora ignota, acido valerianico e resine, 
Molto spesso usati in infusione teiforme. 


PrepArAanı. — 1. Acgua di sambuco. 
2. Acqua di sambuco concentrata. 


Fiorı pı TIGLıo. — Nello stato secco hanno perduto 1’ essenza conte- 
nuta nei fiori freschi; perciö sono generalmente abbandonati. 


Prepararı. — 1. Fiori di tiglio. 
2. Acqua di tiglio. 
3. Acqua di tiglio concentrala. 


Fiori DI PRIMULA. — Si aggiungono spesso, pel loro odore piacevole, alle 
infusioni diaforetiche. 


III. DECOZIONI DI LEGNI. — Comprendiamo qui i legni ed i loro 


elementi usati da molto tempo in medicina, contro le malattie ero- 
niche della pelle, e contro la sifilide, ed a cui finora si sono attri- 


- buite proprietä sudorifere e diuretiche. 


RADIcE DI SALSAPARIGLIA,, di varie smilacee. — Contiene una piceola 
Quantita di essenza, un corpo acre, Scoverto da Mrrk, ed una sostanza 
la smilacina, C'°H?0O", che si estra> per decozione nell’ alcool. La smi- 
lacina si presenta in aghi fini, incolori, insolubili nell’ acqua fredda, scio- 
glientisi poco nell’ acqua calda, con cui dänno una soluzione spumosa, di 
Sapore amaro disgustoso ; si scioglie facilmente nell’ alcool e nell’ etere. 


Azione fisiologica. — Malgrado 1’uso molto frequente della salsa- 
pariglia, non sappiamo quasi nulla dei suoi effetti fisiologici. Comu- 
nemente si ammette che possegga la proprietä di eccitare fortemente 
l attivitä della pelle e dei reni, di aumentare la secrezione del su- 


 dore e dell’ urina; ma, secondo BÖCKER, questi effetti non debbono 


A 
dr 


attribuirsi alla salsapariglia, sibbene all’ acqua calda presa contem- 
Poraneamente,. In dosi moderate non altera T’appetito; dosi alte pro- 
vocano pressione epigastrica e vomiti; si & detto che il migliora- 
mento dello stato della nutrizione, un aspetto piü vivace, era una 
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conseguenza immediata dell’ uso della salsapariglia; pero. questo 
fatto ha bisogno di essere dimostrato. 

Secondo le brevi ricerche di SCHROFF, ecco quali sarebbero le pro- 
prietä dei vari principi della salsapariglia: La sostanza di Merk 
provocherebbe nausee , dolori epigastrici , salivazione abbondante, 
diminuzione della frequenza del polso ; Ja smilacina in dosi di 1 
erammo, non produce che un sapore disgustoso, un aumento della 
secrezione salivare, eruttazioni, borborigmi; il sudore e l'urina non 
sono stati segregati in maggiore quantitä; la smilacina si & potuta 
ritrovare nell’ urina. 

PALOTTA sembra aver fatto le sue esperienze con una smilacina 
impura ; la diaforesi osservata non deve essere attribuita alla smi- 
lacina, bensi alle nausee ed ai vomiti prodotti dall’azione di so- 
stanze estranee. 


Uso lerapeutico. - Da molto tempo ‚la salsapariglia viene usata 
contro la sifiide. Non si amministra sola, come antisifilitica , sib- 
bene associata ad altri-agenti:. della stessa specie (guaiaco, sena) e, 
secondo certi metodi, di eui il piu noto & quello di ZITTMANN. E. 
certo che questo metodo dä spesso risultati favorevoli. Ma in qual 
modo la salsapariglia ed, .altri agenti simili hanno una favorevole 
influenza sulla sifilide? -E ignoto, Un tempo si diceya che la salsa- 
pariglia esercitava un\azione « specilica » sul virus sifilitico , opi- 
nione che non puö essere sostenuta. In generale oggi si crede che” 
la cura della sifilide colla salsapariglia, col guaiaco, ecc., deve 
i suoi vantageiosi risultati all’ aumento, che determina, di tutte le 
evacuazioni naturali (diuresi, diaforesi, evacuazioni alvine), nel ren- ° 
dere attivi gli scambi organici e nel favorire anche: l’eliminazione 
naturale del « principio morbifico », causa. della sifilide. Tale opi- 
nione, che ha molti partigiani, trova appoggio anche nel fatto, che 
la sifilide,, in molti casi, guarisce rapidamente quando con bagni 
caldi semplici , accompagnati dall’ingestione di infusioni calde,, SI 
eceita la diuresi e la diaforesi. Per questo fatto varii osservatori 
hanno detto che , nella cura della sifilide , la salsapariglia nom 
aveva che un’ azione insignificante. od anche nulla, e che tuita 
o quasi tutta l’efficacia doveva sattribuirsi al veicolo. su #: 

Ecco ciö che l’esperienza c’insegna su questo metodo di cura: — 

Esso non puö ne deve costituire una cura esclusiva della sifilide 
molto meno d’altronde della cura mercuriale. La storia ci mostra 
che i medici si sono sempre piü allontanati dall’uso esclusivo di un 
di questi due metodi. D’altronde giä si € parlato dei vantaggi e del- 
l’uso della cura mercuriale. Abbiamo fatto notare che, in certe cir- | 
costanze favorevoli, la sifilide poteva sparire spontaneamente. Or: 
una cura metodica colla salsapariglia puö secondare il corso alla 
guarigione della sifilide. Questa cura dunque & indieata in principio 
contro gli aceidenti secondarii semplici, ordinarii, nelle persone vH 
gorose, come pure e sopratutto, negl’individui scrofolosi, tuberco= 
losi, scorbutici; nei primi il mercurio 6 ordinariamente superfluo, € 
nei secondi in generale & nocivo, Questa cura & ancora utile nei ca 
di sifilide inveterata, nelle persone, che giä piü volte sono st 
sottoposte senza risultato ad- una cura mercuriale; la cura colla 
sapariglia produce spesso risultati sorprendenti, sia contro gli ao 
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eidenti secondarii gravi, tenaci, sia contro gli accidenti terziarii, 
ed il miglior modo, in questo ultimo caso @& di unirlo ai preparati 
iodati. I] metodo in parola & inutile nel »eriodo dell’ulcera dura » 
poiche non puö affatto prevenire gli accidenti secondarii; € quasi 


‚sempre senza valore contre le affezioni ossee sifilitiche , ed infine 


la lentezza dei suoi effetti non permette di usarla nei casi in cui & 
necessario ottenere effetti rapidi, iridite, sintomi cerebrali, affezioni 
del laringe). 

Non & il caso di diffonderei sulla quistione, tanto controversa, dei 
vantaggi e degl’inconvenienti della cura antimercuriale della sifilide. 
Non toccheremo che qualche punto della quistione. Sembra bene sta- 
bilito che la durata media della cura colla salsapariglia sia piü lunga 
di quella della cura mercuriale. Dicesi che colla prima le recidive 
siene piü rare che colla seconda; invece, sembra certo che sieno piü 
frequenti e piü precoci, sebbene presentino una forma meno grave; 
si sono osservati perö casiin cuiin seguito ad una rigorosa cura colla 
salsapariglia, non si € prodotta alcuna recidiva. Un vantaggio che 
sembra realmente presentare questa cura'non mercuriale nella sifili- 
de, vantaggio su cui insistono sopratutto gli avversarii del mercu- 
rio, & che negli ammalati cosi curati, l’apparizione dei sintomi. ter- 
ziarii , terribili per la loro gravitä, sarebbe molto piüu rara che in 
quelli che hanno fatto una cura mercurjale precoce, esagerata; bi- 
sogna confessare perö che questi sintomi terziarji sono stati anche 
osservati in parecchi casi curati colle decozioni di salsapariglia, e che 
malgrado l’uso prolungato di queste decozioni, non si € potuto in 
altre circostanze mettersi al sicuro da queste recidive, sempre nuo- 
ve, di aceidenti-secondarii gravi. 

L’amministrazione metodica della salsapariglia @ stata ancora rac- 
comandata contro certi esantemi anlicht, tlenaci, eczema, psoriasi, 
sopratutto contro quelli che accompagnano ji processi distruttori , 
eome il Jupus scrofoloso, la lebbra. Puö certo essere utile nei casi 
di questo genere; ed & talvolta il solo mezzo per ottenere buoni 
risultati negli ammalati che hanno giä tentato inutilmente tutte le 
altre cure; non riesce sempre perö. La cura colla salsapariglia & 


' stata anche usata contro il mercurjalismo cronico ; ed infine contro 


i reumatismi affatto inveterati, a cui giä si sono inutilmente oppo- 
sti i bagni, o in cui i bagni non Si sono potuti fare per particolari 
circostanze (1). 


Dosı 2 preparanı. — 1. Radice di salsapariglia, mai in sostanza; di raro 


f 


_ (l)La salsapariglia era il piü attivo frai legni indiani su cui gli antichi medici 


_ fondavano la base delle cure depurative. Questo farmaco tanto portentoso ed inof- 


* 


fensivo ora unito all’antimonio, ora al calomelano, ora all’arsenico entrava a far 


_ parte delle tisane del Pollini, dello Zittmann, del Collina e di altri. Faceva parte 


dei famosi roob depurativi di Laffecteur, di Savarese e di Lanza: preparati buoni 

soltanto a guastare lo stomaco (Semmola) ed a far barattare danaro ai clienti. ’ 
Si & detto che l’utilitä di queste medele a base di salsapariglia era da attri- 

buirsi a questa sostanza dotata di virtü diaforetica e diuretica, 

_ Il Prof. Semmola che ha preso 30 grammi al giorno di salsaperiglia in decotto 

hon ha potuto osservare in esso la virtü diaforetica e diuretica. 

_ L’uso dei Legni indiani nella cura della sifilide, dell’erpetismo ece: oggi & van- 

tato dai ciarlatani che cercano di tirare in trappola i poco accorti credenzoni 

Spaventati dai cattivi effetti dei preparati mercuriali, ? 
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in decozione semplice (30-50: 200); pilı spesso sotto forma di deeozioni 
ofheinali. 

2. Decozione di salsapariglia composta, forte. — 100 parti di radiee di 
salsapariglia si pongono in infusione per ventiquattro ore in 2600 parti 
d’acqua comune; poi si aggiunge: zucchero bianco ed allume polveriz- 
zato ana 6 parti, frutti di anisi e di finocchio ana 4 parti; foglie di sena 
24 parti, radice di liquirizia 12 parti. La quantitä totale deve essere 
finalmente rappresentata da 2500 parti. La decozione offleinale di salsa- 
pariglia non contiene mercurio, come l’antica decozione. 

3. Decogione di salsapariglia composla, miligata. — 50 parti di radice 
di salsapariglia, in infusione per tre ore in 2600 parti di acqua; verso 
la fine si aggiungono: corteccia di cedro, cannella, cardamomo e radice 
di liquirizia ana 3 parti. La quantit& del liquido deve essere ridotta & 
2500 parti. 

Si fanno prendere queste decozioni con metodi piu o meno differenti 
ed & importante osservare certe regole molto precise. L’ammalato deye 
stare in camera , con una temperatura media di 15° a 15° R.; regime 
severo, alimenti semplici, in quantitä& giusta suflieiente (dieta come per 
la febbre). Le quantitä eccessive di decozione, che un tempo si prescrive- 
vano, sono piuttosto nocive che utili, perch& provocano facilmente catarro 
gastrico, e disturbi digestivi, che pregiudieano lo stato di nutrizione, 
Basta che l’ammalato prenda, al mattino, a digiuno, una 0 due libbre 
di decozione forte calda; dopo che si avvolge nelle coltıi e suda abbon- 
dantemente per due ore. La sera piglierä ancora una libbra di decozione. 
fredda, debole. 

Vi sono molte altre bevande nel genere della decozione di Zırıua 
in cui entrano, come ’elementi prineipali la salsapariglia, illegno di gua- 
iaco‘, ece. Tali sono , la decozione di Feurz , la decozione di Pouvınt, 
lo sciroppo. di LAFFECTEUR, lo seciroppo di GuvisinIER, ecc. Tutte queste com- 
posizioni sono superflue. a 

4. Seiroppo di salsapariglia composto. — Radice di salsapariglia 24 
parti; legno di guaiaco, di sassofrasso, rizoma di china dolce, ana 16 parti, 
corteceia di china 8 parti, anise 3 parti, acqua 250, zucchero 120. Pre- 
parato affatto superfluo. | | fi ee 


x 


Rıpıcz DI CHINA DoLcE. — Proviene da piante appartenenti alla famiglia 
delle smilacee. Dicesi contenga smilacina, una resina balsamica e grande 
quantitä di amido. er 

Non si usa mai sola, ma sempre associata ad altri agenti dello stesso 
genere; serve a preparare infusioni diuretiche, decozioni contro la sifili= 
de, contro l’eezema cronico. Affatto superflua. 


Be 


RADICE DELLA CAREX ARENARIA. — Le stesse proprietä della precedenter 
Leewo DI sassorrasso, del Sassafras officinale. — Contiene come prin- 
eipio_attivo, 'un’essenza (essenza di sassofrasso), che si compone di cal 
fora e di terebentina, inoltre un corpo cristallino, indifferente (sassafrin@, 
ed una resina. Be ee : 


Usato come le precedenti, re re 





Le6no Dı Gua1aco, del Guajacum officinale. — Contiene una vesina, la 
resina di guaiaco, massa bruna, fragile, vitrea, di odore aromatıco pId- 
cevole, di sapore scottante, insolubile nell’acqua, molto solubile nell’al- 
cool, tre acidi (70 per 100 di acido guaiaconico, C'H20O3, Vacido gua- 


er 
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iacico C°HS03, simile all’acido benzoico, e l’acido resino-guaiacico); un 
prineipio colorante, di sapore amaro. L’ozono, gl’iperossidi, l’acido nitrico, 


- eölorano in azzurro o in verde la resina e le sue soluzioni gialle. 


Gli effetti fisiologici del legno di guaiaco e quelli dei suoi ele- 


'menti sono molto poco noti. In dosi ripetute, di 0,5, eccita, dicesi, 


il sistema vascolare ed i varii organi secretori; in dosi alte, pro- 


yoca fenomeni d’indigestione delle vie digestive (nausee, vomiti, 


diarrea), palpitazioni, cefalalgia, sonnolenza, depressione;; le persone 
nervose e pletoriche sarebbero, dicesi, particolarmente sensibili alla 


|sma. azione. 


 Uso terapeutico. — Tutto ciö che si & detto della salsapariglia puö 
dirsi del guaiaco , rimedio preconizzato da ULRICO DE HUTTEN. — 
Per la cura delle affezioni reumatiche antiche, possediamo metodi 


' di eura piü razionali di quelli del guaiaco; il suo uso nell’idropi- 
- sia, come diuretico o diaforetico, & ugualmente superfluo. 


Dosı 5 preparant..— 1. Legno di guaiaco.— In decozione (30,0 sino 
a 50,0: 200,0). 

2. Resina di guaiaco. — 0,2-1,0, in polvere, ‚pillole o. emulsioni. 

3. Tintura di resina di guaiaco. — 1 parte di resina di guaiaco su 6 


 parti di spirito di vino rettificato. Colore bruno-verdastro. 20 a 60. gocce. 


4. Tintura di guaiaco ammoniacale. —3 parti diresina di guaiaco, 10 
parti di alcool, 5 parti di ammoniaca liquida. 

5. Specie per decogione di legno. — Legno di guaico 4 parti, radice 
di bardana, e di ononide ana 2 parti, legno di sassofrasso e di liquiri- 


 zia ana 1 p. Spesso usate come diuretico, quasi come la scilla. Il loro uso 
-esige un buono stato della digestione e lo stato normale del parenchima 


renale; se l’uso & prolungato di molto, produconsi facilmente disturbi 


- digestivi. Due cucchiaiate da bocca per sei tazze di acqua; fatte in de- 


cozione. La metä sara presa calda, il mattino, nel letto ; l’altra meta sara 


. presa fredda, la sera. 


Ravıcz Dr BArDAnA delle nostre bardane indigene, Zappa minor, ecc. Con- 


- tiene acido tannico,, inulina, amido e zucchero ; il suo sapore & dol- 


. 
. 


eiastro, 
“Non si usa che unita agli altri prodotti precedenti. 


Rıpıce DI oNoxıDE, dell’Ononis spinosa. — Contiene solo un glicoside, 
l’ononina 03°H3+0'?, che ingerito determina una sensazione di titillamento 
alla gola, ma non attiva affatto la secrezione urinaria. Quesia radice & 
tuttavia un rimedio popolare, molto usato, come idragogo, nelle malattie 
Cutanee, nella idropisia. 


$ 5. — PRODOTTI AROMATICI, CHE FAVORISCONO L'ESPULSIONE DELLE 
MUCOSITÄ. 


La massima parte di questi prodotti appartiene alla categoria de- 
gli aromati, di cui hanno tutte le proprietä sull’appetito, sulla dige- 
stione, sulle secrezioni intestinali; la loro proprietä di facilitare l’e- 
S yulsione delle mucositä viscose non & stata, almeno finora, perfet- 


tamente dimostrata. 
Come espettoranti non presentano dunque che un’importanza af- 
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fatto secondaria. Tuttavia si afferma di averli veduti, nei primi periodi 
dei catarri bronchiali , rendere piü facile I’ espettorazione dei pro- 
dotti di secrezione accumulati. In ogni caso, l’amministrazione di 
alte dosi di questi prodotti & nettamente controindicata,, quando 
esiste uno stato infiammatorio o febbrile molto accentuato. — Rara- 
mente questi prodotti sono prescritti isolatamente; in generale si 
uniscono ad altre sostanze; e non si usano che nei catarri leggieri 
del laringe o dei bronchi. 


AnıcE COMuNE, seme della Pimpinella anisum.—ÜContiene un'essenza, co- 
noseiuta sotto il nome di anelolo o canfura d’anice, che e composta di 
due elementi chimicamente identici, differenti perö per le loro proprietä 
fisiche; uno & solido e l’altro e liquido ; l’anetolo & poco solubile nell’ ac- 
qua, molto nell’alcool. 


Le proprietä fisiologiche dell’anice sono state poco studiate; tutto 
cid. che si conosce &, che in certe dosi, produce, come l’essenza di 
terebentina e la’ canfora, effetti mortali sugli animali, grandi o pic- 
coli, che soccombono coi fenomeni di paralisi. 

Crediamo dunque di potergli attribuire, sino a nuove scoverte, ef- 
fetti analoghi a quelli dell’essenza di terebentina. 

1 suoi usi terapeulici sono esattamente gli stessi di quelli del fi- 
nocchio, di cui si parlerä in seguito; solo questo ultimo & preferito 
nella preparazione dei collirii. Invece l’essenza di anice possiede 
con un grado piü alto delle altre sostanze, la proprietä, che hanno 
quasi tutte, di uccidere gli animali parassiti della superficie cuta- 
nea: & specialmente un buon parassiticida pel pidocchio della testa; 
devesi usare con prudenza perche facilmente provoca infiamma- 
zioni cutanee. Questa essenza ha anche la proprietä di distruggere 
i funghi parassiti (nel cloasma, nell’erpete circinato). 


ER 


Dosı x prepararı. — 1. Semi d’anice, 0,5-—-1,5 in infusione, in polvere, 
in tintura alcoolica. 
2. Essenza di anice. 


ANICE STELLATO, frutti dell’Illieium anisatum. — Il suo odore ed il suo 
sapore somigliano a quelli dell’anice comune ; i suoi elementi sono gli 
stessi (anetolo); le sue proprietä debbono quindi essere anche le stesse. 
Entra nella composizione dei seguenti preparati. 5 

1. Specie pettorali. 8 parti di radice di altea, 3 parti di radice di 
liquirizia , 4 parti foglie di farfara, 1 parte rizoma d’iride di Firenze, 
2 parti di fiori di verbasco, 2 paıti di anice stellato. Rimedio volgare 
usato nei catarıi bronchiali apiretici; una cucchiaiata da bocca per due 
o tre tazze. 

2. Specie peltorali con frutta. — Specie pettorali, 16 parti, frutti di 
ceratonia, 6 parti, orzo mondato, 4 parti, fichi, 3 parti. Lo stesso USO 
del precedente. g 


Sam vı rinoccnie, del Foenieulum vulgare. — Contengono come 1 semi 
di anice, un essenza ossigenata composta di anetoli, ed inoltre una te= 
rebentina. | | : Zu 
Tutto cid che sappiamo degli effetti di questa essenza & che agısce 
sull'’organismo animale nello stesso modo delle altre essenze , aumenta 
l'appetito, le secrezioni del latte, del sudore e dell’urina, 
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I semi di finocchio sono usati molto spesso. Si usano per lo piüu come 
rimedio carminativo, nei casi in cui lo stomaco o l’intestino sono dive- 
nuti la sede di uno sviluppo abbondante di gas, con tutte le sue con- 
seguenze (eruttazioni, nausee, coliche). Si unisce spesso ai purgativi per 
eyitare o moderare le coliche; raramente si raggiunge questo scopo. — 
+ Come espettorante, il finocchio ha’ poco valore; si unisce alla liquirizia, 
all’anice, ece. — Notiamo ancora l’uso popolare del finocchio per attivare 
la seerezione lattea; & molto dubbio che possesga tale proprietä, a che 
poi attribuirla ? S’ignora- intieramente. 

Esternamente il finocchio & usato, ma solo nella medicina popolare , 
sotto forma di collirii. Ha contro il catarro cronico della congiuntiva, 
altro effetto utile oltre quello di provocare un’eccitazione leggiera ? Oiö 
non & stato dimostrato. 


Dosı E PrEPARATı.—1. Semi di finocchio. Internamente, 0,5 sino a 1.5 
in infusione, in polvere. Entrano nella composizione di molte infusioni 
composte, che sono rimedi popolari contro ogni specie di mali. 

2. Essenza di finocchio. — 1-3 gocce come carminativo ; usata spesso 
come correttivo, sotto forma di oleosaccaro. 

3. Acgua di finoechio. — A ceucchiaiate da cafte , sola o agciunta a 
pozioni. 

4. Seiroppo di finocchio.—-Come carminativo ed espettorante, aggiunto 
& misture, ecc. 


SENI DI FINOCCHIO AQUATICO, dell’Oenanihe phellandrium.— Contengono 
una essenza ionota, d’odore nauseante , ed il fellandriolo. Somno spesso 
uniti a quelli della cicuta aquatica, sostanza molto velenosa , in modo 
che gli effetti narcotici che sono stati attribuiti a questi, sono prodotti 
dai semi della eicuta. 

Terapeuticamente , piü superflui ancora delle sostanze precedenti (1). 


RaDıcE DI VARIE SPECIE DI PIMPINELLA. — Contiene un’essenza, nonche 
un principio acre. Il suo odore ed il suo sapore sono disgustosi. Affatto 
superflua. | 


Preparato. — Tinlura di radice di pimpinella. 


Rapıcz vı Inuta, dell’ Inula helenium.—Contiene un’essenza del genere 
eanforu ed una sostanza, l’elenina, isomera coll’amido ed agente nello stes- 
so modo. Affatto superflua. 


 Prepararo: Estratto d’inula; contro la tosse, 0,5 sino ad 1 grammo, 
5. volte al giorno. 


GoMmMA AMMONIACA. — Gommo-resina prodotta dal Dorema ammoniacum. 

Si presenta in forma di granelli giallastri, i quali insieme ad una pic- 
colissima qnantitä d’essenza, contengono molta resina e gomma. Odore 
forte, sapore amaro ed irritante. Finora non si & riconosciuto in essa 
nessun effetto sull’organismo animale; dicasi lo stesso della resina. 
(1) I semi di fellandrio acquatico sono comunemente prescritti da molti medici 
per facilitäre l’espettorazione e per diminuire la produzione della secrezione mu- 
€o-purulenta nelle affezioni bronchiali e pulmonari croniche ( bronchite cronica , 
bronchiettasie, bronco-alveoliti, ecc.) Er 

I semi di fellandrio acquatico dati in grandi dosi (10-20 gram., per infuso a 
0 prestano buoni servigi nelle affezioni giä detie; le piccole dosi fanno poco 

elto, 


NOTHNAGEL €@ ROSSBACH. — Mat. med, 65 
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La gomma ammoniaca,, un tempo molto usata , oggi & generalmente 
considerata come superflua. Le sue proprieta espettoranti sono molto 
deboli, se pure sono reali. Dicesi che le condizioni per la sua ammini- 
strazione sarebbero le stesse di quelle che diremo nello studio della 
senegn. 


Dosı E PrEPARATı, — 1. Gomma ammoniaca. — Internamente, 0,2—1,0 
(5,0 pro die) , in pillole o in emulsione (con giallo d’uovo). Per uso 
esterno, si aggiunge a masse emplastiche irritanti. 

2. Empiastro di gomma ammoniaca. — Oltre la gomma ammoniaca 
contiene resina di pino, galbano, trementina, cera gialla. 


Mirra.—Gommo-resina che scorre dal Balsamodendron myrrha.—Con- 
tiene un’essenza ossigenata (mirrolo) in piecolissima quantitä (2 per 100), 
ed & composta, per metä di una resina e per metä di una gomma, Tutto 
quello che si sa dei suoi effetti & che in piecola dose migliora |’ appe- 
tito, e che in forti dosi provoca la gastroenterite. 


Uso terapeutico. — Ciö che abbiamo detto dell’uso interno della 
gomma ammoniaca-puö applicarsi alla mirra, la quale pero do- 
vrebbe meritare la preferenza nel trattamento della broncoblennor- 
rea, primieramente perche non disturba tanto la digestione, ed in 
secondo luogo perche la sua influenza sulla secrezione anormale @ 
forse preferibile a quella' della gomma ammoniaca. I medici antichi 
attribuivano alla mirra un’eficacia affatto straordinaria nella « tisi 
pulmonare pituitosa », e le osservazioni esistenti permettono vera- 
mente di riconoscere in essa una certa utilitä contro la bronco- 
blennorrea. Pare che non solo favorisca l’espulsione delle mucosi- 
tä, ma anche che impedisca un poco la loro formazione.—Nel trat- 
tamento della tisi propriamente detta, in cui un tempo Si usaya 
molto in forma di 'mistura di GRIFFIT, 0ggi € ragionevolmente ab- 
bandonata. 

Esternamente la mirra & molto usata, e in certi casi con Suc- 
cesso. Si usa specialmente per la medicatura delle superficie ulce- 
rose che richiedono « un trattamento leggermente eccitante », che 
non mostrano nessuna tendenza alla guarigione, le cui granulazioni 
sono « flaceide » e la secrezione « tenace ». In questi casi si usa 
specialmente la tintura di mirra e per lo piü si associa ad alire 
sostanze di azione analoga, come la canfora, ece.—-La mirra viene 
anche usata aggiunta ai gargarismi astringenti, oppure sola appli- 
cata sulle gengive sanguinanti. SyRr 


Dosı E prePrARATI. —1. Mirra. — Internamente, 0,3—1,0, in pillole, in 
polvere, misture da agitare. Esternamente, la gommo-resina & usata di 
vado; si preferisce in generale la tintura (soluzioni a 5 a 10 per 100). 

%. Tinlura di mirra, — 1 parte di mirra sopra 5 parti di spirito di 
vino rettificato.. Color rosso giallastro. Non usata internamente. Si usa 
per preparare liquidi per medicatura, e si aggiunge a tinture denti- 
frieie j 

3. Estratio di mirra. — Preparato interamen«e superfluo. u 

"Fra gli espettoranti & stata anche compresa la resina di benzoino, di 
cui giä abbiamo parlato innanzi, Be 


i 
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\ 6. - PRODOTTI AROMATICI EMMENAGOGHI. 


CımE Dı Sarına. — Sono i ramoscelli piü giovani della Sabina offiei- 
nalis. Contengono un’ essenza , isomera con l’essenza di trementina ed 
avente esattamente le stesse proprietä fisiologiche di quest'ultima, salvo 
forse che i suoi effetti infiammatorii sulla pelle e sulle mucose sono piu 
intensi. Quest’essenza aumenta la secrezione dell’orina, inffamma i reni. 
Si erede volgarmente che quest/azione irritante ha specialmente per sede 
la matrice , e che ne risultano emorragie, una mestruazione profusa, 
contrazioni uterine durante lo stato di gravidanza e, per conseguenza, 
V’aborto. Ma & probabile che questa azione sugli organi genitali della 
donna dipenda dall’infammazione intensa dell’ intestino e dei reni, in- 
infiammazione che provoca una viva congestione verso gli organi del 
basso ventre; questa azione sull’ utero deve dunque, secondo nui, essere 
considerata come secondaria, e non si deve dimenticare che l’iniamma- 
zione primitiva dell’intestino e dei reni, sotto I’ influenza della sabina, 
puö essere tanto forte da mettere la vita in pericolo. 


Uso terapeutico, — Questo medieamento oggi @ quasi Scomparso 
dalla pratica , ed infatti E interamente superfluo. Nessun medico 
J’usa piü, neppure per richiamare il flusso mestruale. L’esperienza 
insegna che non vi € nessun caso d’amenorrea, nel quale la sabina 
abbia provocato la comparsa delle regole, quando i mezzi piüu ra- 
zionali erano falliti; e d’altra parte , quando si poträa raggiungere 
lo scopo cun mezzi bene scelti secondo i casi particolari, si dovrä 
sempre dar loro la preferenza, ed evitare l’uso di una sostanza I 
cui effetti possono essere pericolosi. Insomma la sabina e affatto 
inutile per uso interno. — Bisogna notare che spesso viene usata 
come agente abortivo. per uno Scopo criminoso. 

Esternamente , la polvere di sabina viene usata comunemente , 
spesso con successo , contro i condilomi acuminali ( condilomi 
della blennorragia); sotto l’influenza dell’applicazione persistente di 
questa polyere, possono scomparire , purche non sieno troppo Vo- 
luminosi. E molto meno efficace contro i condilomi piani (sifilitici). 
Sembra perö che non abbia proprietä speciali che la rendano pre- 
feribile ad altre sostanze irritanti. 


Dosı E prepararı, — 1. Sabina. — Internamente, 0,3—1,0 (5,0 pro 
die), in polvere o in infusione. Esternamente, in forma di pomate (j ol- 
vere stemperata con parti eguali di grasso). 

2. Essenzu di sabina. — V, goecia a 3 gocce pro dosi, in oleosacca- 
0, o in pillole, o in soluzione alcoolica. 

3. Estratto di subina. — Solubile nell’ acqua, 0,05—0,2 (sino a 0,2 

pro dosi! sino a 1,0 pro die)). 
4. Pomata di sabina. — 1 parte di estratto di sabina sopra 9 parti 
di cerato. Usata come pomata irritante. 


Tuuya.— Le foglie di Thuya oceidenlalis coutengono un’essenza, un 
glieoside ed una resina. Irritano fortemente ia pelle e le mucose ed il 
volgo le considera come aventi proprietä abortive. . | 

Interamente superfluo. La tintura di thuya & ancora oflicinale. 
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Focui» nı Tasso (Taxus baccata). — Dicesi che contengono, insieme ad 
un olio volatile, un altro corpo con proprietä stupefacenti. In Franeia 
il volgo le considera come un agente abortivo. — Superflue, 

Foerıe Dı Ruta (Ruta graveolens). — Contengono un miscuglio di una 


essenza ossigenata. Producono effetti infiammatorii violenti sulla pelle e 
sulle mucose, come l’essenza di trementina. Il volge attribuisce loro ef- 
fetti abortivi. — Superflue. 


Focus E miorı Dr Minterognio (Achillea millefolium ). — Contengono 
un’essenza azzurrognola, di odore disgustoso, un principio amaro glico- 
sidico, I achilleina, e una quantitä relativamente considerevole di sali. 
I fiori eontengono una maggiore proporzione di essenza, ed una minore 
proporzione degli altri elementi. Mancano ricerche fisiologiche, abbiamo 
soltanto alcune vaghe osservazioni. Non hanno nessun valore terapeu- 
tico. Sono oflieinali, come anche il loro estraito. 


S 7. — PRODOTTI AROMATICI PRESCRITTI NEGLI STATI NERVOSI 


a. Del regno vegetale. — Secondo le ricerche esistenti, quan- 
tunque poco numerose, questi prodotti agiscono anche come |’ es- 
senza di trementina o come la canfora; siccome non si conosce la 
costituzione chimica dei loro composti piü importanti, & stato im- 
possibile di comprenderli nell’uno o nell’altro di questi due grup- 
pi. La preferenza che si accorda ad essi sopra altri prodotti, per 
esempio sugli aromati, negli stati nervosi, come l’isteria, l’epiles- 
sia, le enteralgie, ecc., non @ autorizzata da nessuna ragione scien- 
tifica. E notevole che pel trattamento degli stati nervosi, si scel- 
gano precisamente i prodotti piü disgustosi pel loro odore, l’ asa 
fetida per esempio, mentre si lasciano da parte le sostanze di mi- 
sliore odore, come la radice di angelica, ecc. 


Rupıce Dı Varerıana (Valeriana offieinalis). — La sua sostanza attiva 
piüu importante, l’essenza di valeriana, & un miscuglio; si compone, per. 
un quarto, d’una trementina (la valerene), la cui formola verisimilmente 
e G!°H!6, ed il cui odore somiglia a quello dell’ essenza ossigenata, la 
canfora valerianica C'?H”O. Odore particolare; sapore acre, aromatico. 
In questa radice si trova anche acido valerianico , di cui giä abbiamo 
parlato innanzi. 


Azione fisiologica. — Secondo GRISAR, l’essenza di valeriana pro- 
duce, negli animali a sangue freddo o a sangue caldo, gli stessi 
effetti dell’ essenza di trementina ; paralizza il cervello ed il mi- 
dollo spinale, e puö, come tutte le altre trementine, sopprimere le 
convulsioni della stricnina. Nell’ uomo ha provocato gli stessi sin- 
tomi dell’ essenza di trementina: cefalalgia, vertigini, ronzii nelle 
orecchie, assopimento. Naturalmente la radice ha le stesse pro- 
prieta. 

I suoi effetti sul canale gastrointestinale somigliano a quelli del- 
l’essenza di trementina. I gatti, quando inspirano I’ odore, non so 
lamente della valeriana, ma anche di qualunque altra pianta for- 
temente aromatica, eseguono movimenti coreici particolari. 





USO TERAPEUTICO Si 


L’acido valerianico non partecipa per nulla agli effetti della va- 
leriana sul sistema nervoso. 


Uso terapeulico. — La valeriana € stata usata molto spesso, ma 
la sua vera utilitä corrisponde alla frequenza del suo uso? Per parte 


+ nostra crediamo che sia interamente superflua. 


Ancora oggi perö essa oceupa uno dei primi posti fra i medica- 
menti che si sogliono prescrivere alle isteriche. Ma nessun medico 
oserebbe sostenere che essa & capace di esercitare sull’isieria una 
azione curaliva. Si € detto perö, ed il fatto non puö esser messo 
in dubbio, che essa poteva far scomparire certi sintomi dell’isteria 
(specialmente gli accessi spasmodici, aventi per sede diversi gruppi 
muscolari). Ma questo risultato non parla in favore di un’ eflicacia 
reale della valeriana contro 1’ isteria. E noto infatti che gl’ inter- 
venti terapeutici piü diversi, capaci di agire psichicamente nelle 
isteriche, possono anche sopprimere momentaneamente certe mani- 
festazioni di questa malattia. Per parte nostra noi rifiutiamo, nel 
trattamento dell’isteria , gualungwe intervento medicinale ( eccet- 
tuata la medicazione causale), e teniamo espressamente a far no- 
tare che, dacche ci regoliamo secondo questo prineipio, crediamo 
di essere arrivati nel trattamento di questa malattia a risultati 
molto migliori. Ci crediamo dunque autorizzati a non riconoscere 
nella valeriana nessuna azione speciale sull’isteria. 

La valeriana @ stata anche preconizzata contro |’ epilessia. Sa- 


- rebhe mettere in dubbio la veracitä di buoni osservatori, come DE 


J 


HAEN, TıssoT, QUARIN , CHOMEL ed altri, il negare certi fatti di 
guarigione dell’epilessia con questo medicamento; & vero che si puö 
sempre obbiettare che recidive si sono forse prodotte piü tardi, co- 
me dicesi che sia accaduto a FABIO COLUMELLA, il quale tanti se- 
coli fa vantö molto la valeriana. Rimane sempre vero che in al- 
cuni casi d’epilessia che aveano resistito ad ogni cura, si sono po- 
tuti rendere gli intervalli degli accessi molto piü lunghi per mezzo 
della valeriana. Ma in quali condizioni particolari & permesso di 
contare sopra un risultato di questo genere? Ciö & impossibile de- 
terminare. Parecchi medici antichi ricorrevano a preferenza a que- 
sto medicamento nei casi in cui gli accessi erano collegati (momen- 
taneamente o casualmente?) a disturbi della mestruazione; QUARIN 
Fusaya specialmente « nell’epilessia verminosa », ed altri nell’ epi- 
lessia consecutiva all’ onanismo Noi non possiamo dare il nostro 
giudizio perch@ non abbiamo mai prescritta la valeriaua sola, nel- 
Vepilessia, ma sempre associata ad altre sostanze. 

Piü dubbia ancora & l’efficacia di questo medicamento contro al- 
tre nevrosi (corea, spasmo della glottide, emicrania, ecc.). 

„Sie molto usata la valeriana, come agente « eccitante » e « to- 
Nico », nelle persone convalescenti di malattie febbrili acute, o an- 
che durante la febbre; i mediei antichi la preserivano con predile- 


 zione nel trattamento della febbre detta nervosa versatile; ma que- 


& 


st’ uso della valeriana € stato a poco a poco abbandonato e con 

Tagione. 

 Esternamente la valeriana & usata per clisteri, specialmente ne- 
 accessj d’isteria, quando le inferme non possono inghiottire. 


Dosı u preraramı. — 1, Radice di valeriana; internamente, 0,5 sino a 


r 


518 RADICE D’ ARTEMISIA 


1,0 pro dosi, in polvere, o, piü razionalmente, in infasione (10,0-15,0; 
150,0 sino a 200,0); spesso in forma d’ infusione teiforme , preparata in 
casa (Y, 1 cucchiaio da caffe per una tazza). Per clisteri, auche in in- 
fusione, 10,0—15,0. 


2. Essenza di valeriana. — 1—4 gocce pro dosi, in forma d’oleosac- 
caro o in soluzione alcoolica. Forma pillolare irrazionale. 
3. Alcoolalo di vuleriana. —1 parte di radice di valeriana sopra 5 


parti d’alcool rettificato. Colorazione bruna. Dose : 20 a 30 gocce. Pura 
o acgiunta a pozioni. 

4, Tintura eteren di valeriana. — 1 parte di valeriana sopra 5 parti 
d’etere alcoolizzato ; di color giallo quando & recente ; piu tardi diventa 
brunastra 10-30 gocce. 

5. Argqua di valeriana. — Aggiunta a misture. Superflua. 

6. Estratto di valeriana. — Affatto superfluo. 0,2-0,5 piü volte al 
giorno. 


Rıvıcz D’AnGELIcaA (Archungelica sativa). — Contiene un olio volatile 
ed una resina con acidi (acidı angelico 0 valerianico). Dicesi che con- 
tenga anche un princeipio amaro. Non si sa nulla della sua azione ; ma 
non si ingannerebbe chi le attribuisse gli stessi effetti della radice di 
valeriana, sulla quale ha anche il vantaggio di un migliore odore. 

Un tempo l' angelica & stata molto usata,, come la valeriana; ragio- 
nevolmente oggi & abbandonata. 


Dosı: come per la valeriana Preraranı : Spirito d’.angelica compo-\ 
slo;; oltre l’angeliea, contiene valeriana, ginepro, canfora. 


RaDıcE DI SerPENTARIA Dı Vırainıa (Aristolochia serpentaria). — Con- 
tiene un olio volatile ; il suo odore somiglia a quello della va'eriana; 
la sua azione & analoga a quella dell’ essenza di trementina e della va- 
teriana. E 

Usata un tempo come le due precedenti ,; oggi abbandonata, 


Rapıcz nv’ Arremısıa (Artemisia vulgaris). — Contiene un’ essenza an- 
cora ignota. Le sue proprietä fisiologiche non sono state ancora rigoro- 
samente studiate. 

Questa radice viene ancora di tratto in tratto empiricamente usata 
contro /’ epilessia. Il suo uso in questa malattia era da molto tempo ca- 
duto nell’oblio, quando Burpach nel principio di questo secolo I’ ha di 
nuovo vivamente raccomandata ; i buoni risultati che egli ne ha otte- 
nuti sono stati confermati in parte da altri osservatori ; infatti, talvolta 
si & visto, e queste osservazioni sono state pubblicate specialmente nel 
giornale di Hurzrann, che non solamente faceva diminuire la frequenza 
degli accessi, ma anche l’interrompeva per anni interi ; in altri casi in- 
vece ha prodotto un aggravamento della malattia. Secondo le osserva- 
zioni esistenti, si potrebbe contare specialmente sopra un risultato favo- 
revole nei casi d’epilessia nella donna , accompagnatı da disturbi del- 
l’appareechio genitale, potendosi (secondo il nostro modo di vedere at- 
tuale) ammettere un legame fra questi disturbi e I’ epilessia. In che modo 
agisce allora ]’ artemisia ? ciö & affatto oscuro ; ma quando in donne che 
presentano da anni accessi quasi quotidiani, e nelle quali i piü diversi 
trattamenti sono riuseiti vani, si vede con l’uso dell’ artemisia, che gli 
accessi mancano per intere settimane , per quanto scettico sı sıa, Si & 


& 
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obbligati ad ammettere che vi & relazione di causa ad effetto. La nostra 
esperienza personale ci permette di confermare questi risultati, che ab- 
biamo potuto: osservare anche in giovanetti nell’ eta pubere , nei quali 
l’epilessia si era sviluppata senza disposizioni molto accentuate e senza 
essere siata preceduta da circostanze molto apprezzabili. 

Nell’ epilessia, diamo |’ artemisia nella dose dil5 grammi pro die, in 
infusione. 


Fiort RE RaDicr. D ArnıcA (Aruica montana). — Contengono un olio vo- 
latile (in piccola quantitä), acıdo tannico, un principio amaro, ece., tutte 
sostanze non ancora ben .c nosciute. 

I loro effetti, tanto dei fiori che delle radici, dicesi sieno i seguenti: 
sulla pelle, bruciore e rossore legziero ; bruciore nella böcca, senso di 
calore e dolore allo stomaco, evacuazioni alvine piu abbondanti, pesan- 
tezza di testa, vertigini, sonno inquieto , acceleramento dei battiti del 
cuore, aumento della secrezione del sudore e dell’ orina (‚JörG) ; sotto 
lintluenza di dosi molto alte (2 grammi secondo Jöüre, 30 grammi se- 
condo Bargr:R), Si produrrebbero svenimenti, perdita di conoscenza, in- 
debolimento estremo e convulsioni. Pare dunque che i fiori e le radieci 
di arujea agiscano come |’ essenza di trementina. 


Uso terapeutico — L’ arnica € un medicamento interamente su- 
perfluo. Un tempo godeva una grande riputazione, alla quale erano 
legati nomi autorevoli (STOLL, COLLIN, HUFELAND ed altri). Fra i 
molti stati morbosi contro cui era raccomandato, citeremo ; la for- 
ma «torpida» del tifo, le infammazioni « asteniche », le « Commo- 
zioni cerebrali ». Gertamente, come & dimostrato dai suoi effetti fi- 
‚siologici, "arnica @ un medicamento attivo. Ma possiede 1’ efflcacia 
che gli e stata attribuita contro gli stati menzionati qui sopra ? 
Questa & un’altra quistione. Pare che non sia cosi, e ciö & dimostrato 
giä dalla storia di questo medicamento. Se avesse veramente le pro- 
prietä terapeutiche di cui € stato dotato , non sarabbe scomparso 
cosi completamente dalla pratica, per essere introdotto novellamente 
dall’ omeopatia. Infatti non vi € nessuno stato morboso nel quale si 
sia mostrato superiore ad altri agenti o metodi terapeutici (]). 

In questi ultimi tempi, l’arnica e stata preconizzata, per uso e- 
sterno, in fomentazioni, nei casi di ferite, di contusioni, di stravasi 
sanguigni (nelle infiammazioni « asteniche »). Alcuni le hanno pro- 
digato elogi cosi entusiastici, che quasi si sarebbe tentati di metterla 
[ra le erbe magiche d’OBERoN ; altri le negano qualunque eflicacia; 
e difficile perciö profferire un giudizio. Secondo i dati degli osser- 
vatori imparziali, e secondo ciö che noi stessi abbiamo avuto oc- 
Casione d’ osservare, l’arnica puö, in queste cireostanze, essere con- 
Siderata come superflua ; negli stravasi sanouigri, nelle contusioni, 
puö talvolta agire efficacemente come jrritante leggiero ; ma a cio 
si limitano tutti i suoi vantaggi. 


-Dosı E prerarı. —1. Fiori d’ arnica. — 0,5-1,5 pro dosi, meglio in 
infusione, Per uso esterno, si usa anche in generale |’ infusione (15-20: 
200). Oltre i fiori, si usano anche tutte le altre parti della pianta. 





(l) La valeriana, la serpentaria e l’arnica sono ancora usate e spesso con pro- 
fitto, quando fa mestieri rialzare le forze del cuore, minacciate da gravi malattie 
' au ; ’ 

 Acete (tifo, pulmonite, bronchiti nei vecchi,, ecc.) 


. 





520 ASSA FETIDA 


I numerosi preparati che se ne sono fatti sono superflui come la pianta 
stessa. 

2. Tintura d’ arnica. — Internamente, da 5 a 15 gocce ; per uso e- 
sterno, pura o mischiata con l’ acqua, o con un’infusione di camomilla 
o con altri liquidi, 


 Assa FrTIDA. — Succo lattiginoso che scorre dalla Scorodosma foetida. 
E una gommo-resina, che contiene circa il 5 per 100 di un’ essenza sol- 
furea, una grandissima quantitä di resina (con acido ferulico) e gomma. 

L’odore & dolciastro, estremamente ributtante, almeno per ]’odorato 
degli Europei (poiche gli Asiatici l’aggiungono, come aroma, ai loro ali- 
menti); il sapore, prima doleciastro, poscia diventa amaro ed acre, Se- 
condo TroussEAU, SEMMER, l assa fetida e la sua essenza, anche in dosi 
molto forti, non producono che deboli effetti: eruttazioni di odore dis- 
gustoso, sudori fetidi; ma non si vede bene d’onde verrebbe questa man- 
canza di effetti da parte dell’ essenza. Le ricerche piü particolareggiate 
di Jörg hanno permesso di riconoscere in essa le seguenti proprietä : 
sotto l’influenza di piecole dosi (sino ad 1 grammo), sensazione di scot- 
tatura nella faringe, che persiste parecchie ore, pressione dolorosa e pie- 
nezza dello stomaco , espulsione dalla bocca e dall’ano di gas orribil- 
mente fetidi, talvolta evacuazioni alvine piü abbondanti , coliche , ma- 
lessere generale (® inutile dirlo!); in forti dosi (3 grammi), oltre que- 
sti fenomeni, vomiti e diarrea, peso di testa, vertigini. Non si & osser- 
vato nessun effetto sulla respirazione,, sulla circolazione, ne sulla tem- 
peratura. Si & anche attribuita a quest’ orribile medicamento un’ azione » 
eceitante sui desiderii venerei e sulla mestruazione ; citiamo il fatto a 
titolo di curiositä. ’ 

L’ essenza & assorbita e si trova nel sudore, nella saliva, nell’ orina. 


Uso terapeutico. — L’assa fetida non € usata che contro diversi 
sintomi isterici. Non potremmo che ripetere qui quello che abbiamo 
eiä detto a proposito della valeriana. — Negli altri stati morbosi a 
cui & stata anche opposta, € interamente inutile. 


Dosı RE Pazpararı. — Assa fetida. — 0,05-0,5-1,0. — Incominciare con 
piceole dosi negli infermi di cui non si comosce 1’ idiosincrasia ; meglio 
in pillole. L’emulsione ha un sapore troppo cattivo. Per clistere, 1,0-5,0 
in emulsione con giallo d’uovo. 

2. Acgua anlisterica d’'assa fetida. — Contiene 12 parti d’assa fetida, 
8 di galbano, 6 di mirra, 16 di radice di zedoaria, 4 di radice d’ an- 
gelica , 12 di foglie di menta piperita , 8 di serpillo , 8 di fiori di ca- 
momilla, 1 di castoreo del Cnnadä, con aleool ed acqua ; miscuglio de- 
gno dei secoli passati ; a cucchiaiate da caffe. ar 

3. Tintura d’assa felida. — 20-50 gocce ; pura 0 aggiunta a pozioni. 

4. Empiastro d’assa fetida. — Assa fetida 6, gomma ammoniaca polve- 
rizzata 2, trementina, resina di pino e cera gialla, ana 4. Interamente 
superfluo. 


b. Del regno animale. — Avendo questi prodotti un odore molto 
penetrante, si suppone che quest’ odore, nonche& i loro effetti, sieno 
dovuti all’ esistenza d’un olio volatile, che non ancora Sı © giunti 
ad isolare. Sono prodotti di secrezione 0 d’escrezione di certi ani= 
mali, ed il luogo dove essi prendono origine @ giäa una causa di 
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disgusto. Se a ciö si aggiunge che i loro effetti fisiologiei sono lungi 
dall’essere cosi certi e cosi possenti come quelli delle trementine, 
delle canfore e delle piante corrispondenti , che l’azione eceitante 
della canfora, per esempio, sostanza di un prezzo molto minore del 
muschio , & molto superiore a quest’ultimo in forza ed in persi- 
stenza, se ne conchiuderä che la conservazione di questi prodotti 
animali nella terapia € indegna della medicina moderna. 


Moscnio. — E un prodotto di secrezione fornito da glandole situate in 
una Piecola borsa della pelle dell’addome , fra !’ ombelico e gli organi 
genitali maschili, in un ruminante della Cina e del Tibet (moschus mo- 
schiferus). Il muschio si presenta in forma di masse grumose, di aspetto 
Srassoso, di un bruno scuro; ha un odore penetrante,. molto persistente, 
ed un sapore amaro. Il principio odoroso, che si considera come il prin- 
eipio attivo, non & stato ancora studiato chimicamente ; gli altri elementi 
sono gli stessi di quelli che esistono nelle altre secrezioni animali (sali, 
sostanze albuminose) ; non partecipano in nulla aglı effetti prodotti dal 
muschio. 


Azione fisiologica. — Olire gli effetti disgustosi sul canale dige- 
rente (eruttazioni, senso di pressione allo stomaco e vomiti), dicesi 
che il muschio produca anche nell’ uomo un leggiero eccitamento 
dell’attivitä cerehrale, sotto linfluenza del quale si diverrebbe di umo- 
re piüı gaio, ed anche scosse muscolari si manifesterebhero negli in- 
dividui nervosi; dicesi che l’attivitä cardiaca sarebbe anche nello 
stesso tempo un poco eceitata. Ma, secondo tutte le osservazioni 
questi effetti scompaiono molto rapidamente , e sono sostituiti da 
cefalalgia, da pesantezza di testa e da sonnolenza. 

In seguito all’iniezione di 0,05 a 0,1 di müschio nel sacco linfa- 

tico di una rana, si vedono i muscoli presi a poco a poco da scosse 

convulsive, le quali non cessano dopo la sezione dei nervi motori; 
non sono soppresse momentaneamente che da forti irritazioni ner- 
vose o dall’attivitä della volontä, sotto la cui influenza movimenti 
normali possono anche essere eseguiti; da ciö sembra che il mu- 
schio abbia un’azione simile a quella della guanidina. 

Dopo !’ iniezione di 0,3 di muschio nella vena crurale d’un cane. 

TIEDEMANN 0osservö un acceleramento della respirazione; ma il polso 
e Ja temperatura non avevano subito nessun cangiamento ; poi l’a- 
nimale perdette la conoscenza, fu preso da scosse muscolari e da 
accessi tetanici, ed ebbe evacuazioni alvine abbondanti e sanguino- 
lente ; il deperimento aumentö sempre piü, la respirazione divenne 
irregolare e l’animale mori. 
- Il muschio adunque non produce, almeno secondo le ricerche fi- 
siologiche, effetti eccitanti particolarmente intimi; determina molto 
rapidamente uno stato di depressione degli organi nervosi centrali, 
il che permetterebbe di comprenderlo nello stesso gruppo dell’ es- 
senza di trementina. 


 Uso lerapeulico.— Il müschio & superfluo ; oggi non esitiamo piü 
a pronunziarci in questo senso. Non vi @ nessuno stato morboso in 
Cul non possa essere sostituito vantaggiosamente da altri agenti, 
 nessuno nel quale esso riesca, mentre altri medicamenti sono fal- 
h liti. Con questa proposizione ci rompiamo con le tradizioni del pas- 
NOTHNAGEL @ ROSSBACH. — Mat. med. 66 
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sato, ma cerediamo che ogni giudice imparziale appoggerä il nostro 
modo di vedere. 

Il muschio & considerato come un eceitante energico; Si usa spe- 
cialmente, secondo l’antica opinione, per eceitare fortemente e ra- 
pidamente gli apparecchi nervosi, meno per stimolare l'attivitä car- 
diaca. Dicesi che sarebbe eflicace sopratutto nel caso in cui. 1’ atti- 
vitä del centro respiratorio & taimente depressa che ne risulta un 
pericolo per la vita; perciö si prescrive nel corso della pulmonite; 
poi anche nei casi di collasso rapido ed improvviso, che soprayvie- 
ne nel corso della febbre tifoide, del colera, delle emorragie acute, 
delle affezioni del muscolo cardiaco, ecc. 

Facciamo notare primieramente che la riputazione del muschio si 
& stabilita in un’epoca in cui, non Si davano, come Si fa oggi, uno 
o due bicchieri di champaene nelle 24 ore, vini generosi, cafle for- 
{e con rhum, in un’epoca in cui non si conoscevano ancora le inie- 
zioni sottocutanee di canfora. In secondo luogo, un’analisi rigorosa 
dei fatti dimostra che, in tutti questi stati di collasso, si tratta prin- 
cipalmente di un indebolimento dell’attivitä cardiaca; le minacce di 
paralisi del centro respiratorio vengono in ultimo e dipendono an 
che per lo pit dall’indebolimento del cuore. Finalmente, e questo 
& il fatto prineipale, nessuna osservazione positiva dimostra che il 
muschio si sia mai mostrato eflicace, allorquando l’uso energico de- 
oli altri eceitanti sopramenzionati era rimasto senza risultato. Bi- 
soena dungque conchiudere che il muschio &@ superfluo. per combat-\ 
tere il collasso; e si puö aggiungere che sotto questo rapporto esso 
vale meno di un bicchiere di champagne o di un grog caldo ecc. Per 
parte nostra possiamo affermare che in tutti i casi in eui gli altri 
eccitanti erano stati-impotenti, abbiamo visto sempre morire el’ in- 
fermi, non ostante l’amministrazione del muschio. 

L’efficacia del muschio , negli altri stati morbosi in cui &, state 
usato, & ancora piü dubbia. E stato usato contro le affezioni spa- 
smodiche piü svariate, specialmente contro i fenomeni isteriei (car- 
dialgia ‚ globo isterico, ecc.), contro gli accidenti spasmodici nel 
bambini (spasmo della glottide, pertosse). Ma l’esperienza insegna 
che vi sono altri medicawrenti i quali in questi casi agiscono come 
e meglio del muschio, avendo il vantag.io di costar meno, Dunque 
anche qui il muschio & superfluo; e specialmente nelle isteriche il 
solo suo odore: basta talvolta per provocare degli accessi. Facclamo 
notäare pero, che, dopo che WIcHMANN l'ha preconizzata nel tratta- 
mento dello spasmo. della glotlide, nei bambini, questa sostanza © 
stata usata spesso in tale malattia ed ha avuto 1’ approvazione ‚di 
molti pratici. E inutile dire che il muschio non guarisce; ma & 
quanto dicesi, modera l’intensitä degli accessi spasmodiei (I). 


(1) Chi & avvezzo a leggere nei vecchi libri di materia medica ed anche in pa- 
recchi recenti si scandalizzerä nell’apprendere come il muschio viene oggi quası 
scacciato dalla terapia, questo farmaco che era il rimedio supremo per vincere 
l'adinamia dei morbi gravi, che era per cosi dire il viatico dei moribondi. Eppure 
se bene si riflette, si resterä convinti che |’ oblio in cui & caduto il muschio, ® 
perfettamente giustificato. Chi studia attentamente tutte quelle condizioni morb j 
in cui il muschio era adoperato, osserverä che, in piü di {re quarti dei cası, il 
rimedio era una illusione, ed un farmaco di rotina e spesso non serviva ad altro 
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Dost 5 prepararı. — 1. Muschio. — Come eccitante, non se ne da meno 
di 0,3 e si arriva sino a 0,5 —0,6; dosi piüu forti sarebbero superflue , 
dosi piü deboli non produrrebbero nessun effetto sensibile. Nei bambini, 
secondo l’etä, da 0,05—0,2; nel-primo anno, dosi deboli (0,005—0,05). 
&i amministra in emulsione, in polvere, o meglio semplicemente con zuc- 

’ chero. 
2, Tinlura di muschio. — Color bruno rossastro, 20 a 60 gocce, sola 


0 in una pozione. 


CasTorEo. — Si puö considerare come la secrezione prepuziale del ca- 
storo maschio. Nello stato fresco rappresenta masse di un bruno gialla- 
stro, somiglianti quasi a una pomata; disseccandosi, diventano brune, 
friabili; fanno effervescenza con gli acidi; l’odore & forte, caratteristico. 
Tl eastoreo di Siberia, molto earo, & considerato come migliore di quello 
del Canadd, il eui prezzo & minore. Visitrova un olio volatile, ancora 
ignoto, corpi. grassi, salicina, fenolo, quest'ultimo solamente in debolis- 
sima quantita. 

Secondo ALEXANDER, il castoreo, anche alla dose di 6 grammi, non fa- 
rebbe che produrre alcune eruttazioni; altri osservatori (RICHTER) pre- 
tendono invece di aver visto provocare accelerazione del polso, aumento 
del calore eutaneo, sudori abbondanti, ed inoltre pesantezza di testa e 
vertigini. 

Dalla remota antichitä il castoreo ha avuto una grande riputazione nel 
trattamento dell’isteria. Egli & certo che non puö guarire la malattia in 
se stessa, come talvolta & stato creduto; circa i suoi effetti sui sintomi 
isolati dell’ isteria, rimandiamo a ciö che abbiamo detto a proposito della 
valeriana. ! 

La sua eficacia nella gastralgia (da diverse cause), nei vomiti ed al- 
tri stati morbosi, neppure & stabilita. Si puö escluderlo addirittura dalla 
materia medica. 


Dost 5 PreparaTı. — Due specie di castoreo sono oflicinali: 

1. Castoreo di Siberia, o di Russia, o d’Europa. 

2. Castoreo del Canada o d’Inghilterra. 

Se si tiene ad amministrare il castoreo, si dovr& prescrivere quello 
di Siberia, che & il solo che produca effetti apprezzabili, ma & molto 
earo; 0,1—0,5, in polvere. i 

3. Tintura di castoreo di Siberia. — Color bruno carico. 0—-15—80 
gocce. 

4. Tintura di casioreo del Canada. — 15-30—50 gocce. 


 E stato anche usato un prodotto di secrezione anale, fornito dal vi- 
‚verra civelta, gli escrementi di un tasso, !’ hyrax capensis (hyraceum), 
glı escrementi del capidoglio, I’ ambra con odor di muschio. Possiamo 
astenerci da ogni commento. 





‚che a concedere un ultimo guizzo di vita ai moribondi. In quelle pochissime cir- 

‚costanze, nelle quali il muschio, vincendo il minaceiante pericolo, metteva in con- 

‚dizioni ’organismo di potere sentire i benefici efletti dei compensi fisiologiei na- 

turali, deve adoperarsi con molta prudenza , per l’ azione deprimente che segue 

_ assolutamente dopo, I moderni in simili congiuntnre si servono di farmaei piü 
Slcuri e meno dannosi. 
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8 8. — PRODOTTI AROMATICI INEBBRIANTI E STUPEFACENTI. 


CAnaPrE InDIANA, Herba Cannabis indicae.— La canmape che cresce da 
noi, dal punto di vista botanico, & identica con quella detta indiana 
(Cannabis saliva seu indica),;, ma non possiede quasi nessuna proprietä 
inebbriante, mentre la seconda, la quale cresce in regioni piü calde, pos- 
siede queste proprietä in alto grado. 

Non si conosce ancora l’elemento attivo della canape indiana; secondo 
alcuni, & una resina amorfa, bruna, non azotata (cannabina), la quale pro- 
durrebbe giä effetti inebbrianti nella dose di 0,05; secondo altri, questa 
resina, privata delle essenze che contiene, non produce nessun effet- 
to, anche quando si amministra in una dose 10 volte piü forte, e 
l’elemento attivo sarebbe l’essenza conosciuta col nome di cannabeno, 


Azione fisiologica. — La resina, la migliore specie della quale & 
chiamata momia, ed una specie impura, churrus, non che la som- 
mitä fiorite della pianta, sono conosciute col nome generale di Aa- 
chisch, si usa molto nei paesi caldi, come agente inebbriante ; in 
Africa, dal Marocco fino al Capo di Buona-Speranza, in Persia, nelle 
Indie, in Turchia, 200 a 300 milioni di uomini sono schiavj.di que- 
st'abitudine. Ora si fuma Ja pianta (il fumo ha un sapore estrema- 
mente piacevole), ora con la resina e coi rami fioriti si fanno di- 
versi preparati che si prendono soli o nel caffe. L’hachisch pro=\ 
priamente detto si ottiene mettendo i fiori e le foglie della Can- 
nabis indica nell’ acqua, aggiungendo del burro, e facendo bollire 
sino a che si sia ottenuto un prodotto a consistenza d’ estraito; 
‘per migliorare il sapore, si aggiungono zucchero ed aromi. 

I risultati dell’ osservazione sugli effetti della Cannabis indica 
sono molto diversi; il che provviene da ciö che i preparati usati, 
le proporzioni degli elementi attivi che essi contengono, presenta- 
no grandi varietä, senza contare le differenze individuali; tutti gli 
osservatori perö sono d’ accordo nel dire che 1’ nachisch, pei suoi 
effetti diretti sull’ imaginazione,, sorpassa di molto tutti gli agenti 
con azione analoga (V. 'SCHROFF). | 

Le sommitä fiorite sono quelle che provocano piü attivamente 
allucinazioni e gaiezza; l’estratto alcoolico e !' hachisch preparato 
con miscugli zuccherini agiscono meno e producono piuttosto effetti 
narcotici (V. SCHROFF). = 

La Cannabis indica agisce diversamente dall’oppio; inebbria sen- 
za modificare, senza far perdere la conoscenza; le allucinazioni che 
provoca hanno un carattere piü gaio, e Si accompagnano ad una 
tendenza al riso, ad eseguire movimenti muscolari piu vivi; defa- 
tiga anche meno la digestione , non determina costipazione ed au- 
menta la $ecrezione dell’orina (FRONMÜLLER, V. SCHROFF). 2 

Ecco, sull’azione acuta di questa pianta , i risultati di osserva- 
zioni rigorose , specialmente di quelle di v. SchRorr e di FRON- 
MÜLLER... . : 

4 grammi di Cannabis indica, presi in infusione da un giovane- 
molto eccitabile, provocarono, secondo V. SCHRÖFF, i fenomeni se- 
guenti; poco tempo dopo l’ingestione, serenitä di spirito, tendenza 
al moto; occhi brillanti, sensazione di calore che si estende dallo 
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stomaco al petto e alla testa, la quale sembra sbalordita; poi ronzio 
negli orecchi, diminuzione dell’udito, torpore delle mani e dei piedi. 
Il polso, il quale prima dell’ amministrazione della canape dava 80 
pulsazioni al minuto, scese a 66 pulsazioni, cinquanta minuti dopo; 
poi sali a 73 pulsazioni. Un ora e dieci minuti dopo la prima dose, 
’ se ne amministrö una seconda, che fuil doppio della prima vale a 
dire 8 erammi di Cannabis indica, in infusione; il polso si rallentö 
ancora un poco da prinecipio, per accelerarsi rapidamente, dopo una 
mezz’ora, ed arrivare a 114 pulsazioni al minuto. Nello stesso tem- 
po che il polso diventö cosi rapido, si manifestö improvvisamente 
un violento accesso di delirio il quale si manifestava specialmente 
con una possente eccitazione della forza muscolare; dapprima l'in- 
dividuo rideva, cantava, saltava, ballava, con una grande viyacitä; 
poi fu preso da uu violento accesso di mania distrutiiva, durante 
il quale tre uomini robusti potevano appena mantenerlo. La cono- 
scenza non aveva subito nessun disturbo; a tutte le domande faceva 
risposte convenienti. La sensibilitä era molto diminuita; dava forti 
colpi di-pugno sopra una tavola, senza provare nessun dolore. 

SCROFF, dopo di aver preso egli stesso, la sera, 0,07 di un ha- 
chisch d’Egitto, ne risenti improvvisamente gli effetti dopo un’ora; 
provö la sensazione di un forte ronzio, non solo nelle orecchie, ma 
in tutta la testa; lo paragona al rumore dell’acqua in ebollizione ; 
poi eli parve che tutta la testa fosse eircondata da un’ aureola lu- 
minosa e fosse diventata trasparente ; provava un sentimento piü 
vivo della propria esistenza, della sua personatitä, e percorreva con 
un faciltä inusata lunghe serie d’idee, che gli sembravano avere 
la massima importanza. | 

Secondo W.onp, quelli che fanno uso dell’ hachisch perdono spesso 
ji sentimento del tempo e dello spazio, in modo, per esempio, che 
un piccolo spazio gii sembra infinitamente grande. 

FRONMÜLLER amministrö ad un individuo incolto 15 grammi di 
un preparato di cannabis indica venuto dall’ Oriente , ed avente 
jl nome di oppiato di Madjum L’individuo ebbe dapprima una ver- 
tigine tale che a stento potette mettersi a letto; non poteva piü te- 
nersi in piedi, ed intanto vedeva e sentiva tutio e conversava con 
quelli che l’assistevano. La sua immaginazione vagava nel cielo e 
sull’ acqua ; ora scherzava con gli angeli, ora vagava sui Qutti in 
compagnie di belle ragazze; gli pareva anche di essere trasportato 
nell’aria. 

HEINRICH ha osservato un avvelenamento con un hachisch por- 
tato dall’ Oriente col nome di börmiängi; Vingestione di 0,70 di que- 
sto hachisch produsse un breve periodo di eceitazione, al quale suc- 
cesse immediatamente un indebolimento molto notevole e persistente 
della eircolazione generale, una diminuzione straordinaria del sen- 
timento dell’esistenza ed un’angoscia estrema. 

‚In seguito all’amministrazione di 0,5 a 1,0 dell’estratto alcoolico 
di cannabis indica, ScuRrorr ha osservato i fenomeni seguenti : de- 
pressione de] polso, pesantezza di testa, cefalalgia , abbattimento , 
_ tendenza al sonno, sonno profondo, senza alterazione della sensibi- 
Jita generale, senza funesti fenomeni consecutivi. 

Come si vede dai casi che abbiamo riferiti, non & possibile di 
tracciare dell’ azione della cannabis indica un quadro scientilica- 
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mente uniforme. Paragonando anche fra loro le ricerche fatte con 
preparati quasi identicj, si trovano ancora grandi differenze, pojich& 
ogni individno , secondo il grado di coltura , secondo le sue idee 
favorite, ecc. , prova per la canape indiana effetti differenti; cosi 
si puö spiegare come gli Orientali fanno sogni voluttuosi sotto 1a 
influenza dell’ hachisch, mentre gli Occidentali sottoposti a queste 
esperienze non hanno provato niente di simile. 

Gli effetti prodotti dalla canape indiana sugli altri organi presen- 
tano anche numerose varietä. Alcuni (SCHROFF , MOREAU) hanno 
trovato l’attivitä cardiaca ora sovraeccitata, ora notevolmente de- 
pressa (HEINRICH); altri non l’hanno trovata cangiata (FRONMÜLLER), 
La pupilla in generale & dilatata; la secrezione dell’ orina aumen- 
tata. La temperatura ora si € abbassata, ora si & elevata, secondo 
che l’individuo era eccitato 0 assopito. 

La canape indiana provoca spessissimo il sonno, il quale ora suc- 
cede ad un periodo di eceitazione piü o meno lungo, ora viene ra- 
pidamente fin da principio. FRONMÜLLER, il quale ha fatto un mi- 
eliaio di esperienze con la cannabis indica, | ha veduta, in piü 
della metä dei casi, produrre un’azione soporifera, che si manife- 
stava pi chiaramente in seguito all’amministrazione dell’ estraito 
di canape. Lo considerava, fra gli ipnotici (non conosceva ancora 
lidrato di cloralio), come quello i cui effetti si accostavano dippiü 
al sonno naturale, e ciö-senza impedire le escrezioni (muco bron- 
chiale , escrementi , orina) e senza :lasciare dietro di se fenomenl 
funesti. Raccomandava specialmente l’estratto alcoolico, nella dose 
di 0,25, dose che si doveva aumentare a poco a p0co, a misura 
che l’infermo vi si abituava; secondo SCHROFF, questo estratto prO- 
vocava anche un sonno non preceduto da eccitazione. 

Le esperienze sugli animali confermano questi dati; dimostrano 
effetti eceitanti, effetti soporifiei, ma senza dare nessuna spiegazione 
soddisfacente. 

L’uso abituale, eronico, dei preparati di cannabis indica, deter- 
mina a lungo andare disturbi della nutrizione ; spessissimo anche 
per conseguenza gravi alterazioni dell'intelligenza: debolezza intel- 
lettuale, imbecillita. fe 


Uso terapeutico. — Le osservazioni relativamente rare che pos- 
seliamo finora non ci permettono di dare un giudizio sul valore 
terapeutico della canape indiana, e sar& tanto piü difficile risolvere 
questa quistione, in quanto che non abbiamo nessun preparato di 
canape uniforme, su cui si possa contare, e d’altronde la suscetti- 
tibilitä dei diversi individui all’azione della canape & molto variabile, 

La cannabis indica & stata usata in un certo- numero. di afle- 
zioni morbose , specialmente nelle nevrosi. E stata sopratutto am- 
ministrata come ipnotico , e le osservazioni fatte 'in proposito da 
FRONMÜLLER raggiungono circa il migliaio. Gli ammalati che ne sono 
stati oggetto in gran parte erano tisici (387), individui affetti da in- 
fiammazioni (104), da malattie chirurgiche (116), da reumatismi (110), 
ecc. 530 volte la canape indiana ha sviluppato Ja sua potenza ipnotica 
in modo completo; 215 volte questo.effetto non & stato che parziale; 
255 & stato debole o affatto nullo;negli ammalati di reumatismo 8) 
& mostrato inutile. Il preparato piü spesso usato & stato l’ estratto 
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aleoolico ; la dose attiva minima'& stata di er. 0,5. In pochissimi 
easi, immediatamente dopo l’ingestione del rimedio, si sono prodotti 
fenomeni funesti (vomiti, vertigini, cefalalgia); piü spesso, 12 volte 
su 100 eirca, il mattino: allo svegliarsi si avevano vertigini, 'e ce- 
falaleia In nessun caso si & notato l’aumento della respirazione e 
“della frequenza del polso; spesso invece si @ notato un leggiero ab- 
bassamento di temperatura (da 0”,5). FRONMÜLLER dalle sue osser- 
vazioni conchiuse che la cannabis indica & un ipnotico abbastanza 
sicuro, e che il sonno che procura @ quello che piü somiglia al 
sonno naturale. Sui preparati di oppio ha il vantaggio di non tur- 
bare l’appetitö, di non produrre costipazione, di non esercitare sul- 
l’ apparecchio eircolatorio quasi nessuna azione ; il che permette ai 
febbricitanti di usarne. Talvolta sarebbe eflicace anche quando l’ am- 
ministrazione della morfina & rimasta senza azione; secondo OHRI- 
-STISON € sopratutto attiva negli oppiofagi. In ricambio la morfina 
ha, nei casi in cui puö prescriversi, il gran vantaggio di produrre 
effeiti piü sicuri e piü potenti. D’altronde,, dopo che abbiamo in- 
eominciato ad usare il cloralio, la cannabis indica ha perduta molta 
importanza come ipnotico. 

Negli altri stati morbosi in cui & stata usata la canape indiana 
(tetano, psicopatie, sopratutto melanconia (MORFAU), delirium tre- 
mens, corea, ecc.), le osservazioni sono pochissime, ed i risultati 
spesso contradittorii, perche si dia un giudizio. LO stesso diciamo 
della sua efficacia nelle metrorrasie (con o senza alterazione del- 
T’utero). Relativamente all’uso della canape 'indiana nelle psicopatie, 
dobbiamo ancora menzionare il risultato delle osservazioni di CLOU- 
STON, che nella mania, sia cronica, sia'acuta, pretende di avere avuto 
effetti molto favorevoli dall’uso della tintura di canape (farm. ing].) 
unita al bromuro di potassio (di ognuno: 2 grammi tre volte al 
giorno) (]). 

_ _ Esternamente la cannabis indica & stata usata come anodino; su 
ceiö non abbiamo. osservazioni suflicienti. 


Dosı E prePrARATI. — 1. Cannabis indiea. — La pianta stessa & rara- 
mente prescritta; piü spesso usasi un preparato. 

2. Esiratto o resina di cannabis indica. — Solubile nell’ alcool , inso- 
lubile nell’acqua; dosi, secondo Frosmünver : 0,2-0,5 (la dose massima 
oficinale & solo sino a 0,1 pro dosi! sino a 0,3 pro die!); in pillole o 
in soluzione alcoolica. 

3. Tintura di cannabis indica, preparata coll’ estratto. — 5 — 20 gocce 
(0,3-1,0) sola, senza altro. 


“ 
z. MeLitoro. — Il meliloto, Herba meliloti, contiene la coumarina , so- 

'Stanza molto odorosa, ed usasi sotto forma di cataplasmi o d’empiastri. 
- ‚(l) L’hachisch si & usato nella cura della tosse convulsiva, dell’asma, al dire 
di Skoda, Hebra, Semmola e Cantani, senza profitto. 

% E stato amministrato nell’ adinamia di morbi acuti (tifo, pulmonite), contro il 
olera, con risultato negativo. 

Si & consigliato per calmare le erezioni dolorose, e gli stimoli della blennor- 

Zagia acuta con poco risultato, 2 

Er nostro Prof. Semmola assicura di avere avuto buoni effetti dall’hachisch in 

Siovanette isteriche , con organismo debole , nelle quali predominavano disturbi 
nella sfera psichica, 
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La Coumarıma C9H®O?, & Yanidride-ester corrispondente alla salicilide, 
dell’acido eoumarico (C’H®O°); trovasi nel meliloto oflicinale, nell’ aspe- 
yula odorosa, e nella fava di Tonka, della dipteriz odorata. Oristallizza 
in prismi incolori, difficilmente solubili nell’ acqua, di odore molto pia- 
cevole. 


Azione fistologica. — Secondo le ricerche profonde di KÖHLER, 
la coumarina & un agente stupefacente, ipnotico ed anestesico: pa- 
ralizza il cervello e l’eceitabilitä riflessa, senza produrre prima ef- 
fetti eceitanti; la sua azione somiglia a quella. dell’essenza di te- 
rebentina. I suoi effetti sul cuore sono i seguenti: ne eccita dap- 
prima gli apparecchi moderatori, poi li paralizza, ed infine deprime 
e riduce al suo minimo l’eccitabilitä dello stesso muscolo cardiaco. 
La pressione sanguigna si abbassa in conseguenza della paralisi del 
centro vasomotore. La respirazione si rallenta considerevolmente; 
la temperatura diminuisce. I nervi periferici non provano per parte 
sua alcuna influenza. Sembra che la coumarina si trovi in natura 
nell’urina, | 

Secondo BUCHHEIM e MALEWSKI, nell’uomo determina nausee, vo- 
miti, vertigini, stupefazione e cefalalgia. Gli effetti funesti del co- 
siddetto vino di maggio, quando vi predomina molto l’asperula odo- 
rosa, debbonsi attribuire principalmente alla coumarina. 

Sugli usi terapeutici non possediamo ancora alcuna osservazione, 


Assknzıo. — L’assenzio, Herba absinthii , dell’ Artemisia absinlhium , 
contiene un’essenza composta, verde, di odore aromatico, di sapore acre 
(essenza di assengio), resine, acido suceinico ed un principio amaro, 
labsintina. 


Azione fisiologica. — L’essenza & sopratutto attiva: una dose di 
3 grammi basta per provocare, negli animali a sangue caldo, accessi. 
epilettici, anche quando gli emisferi cerebrali sono stati preceden- 
temente asportati. Se il midollo spinale viene sezionato , immedia- 
tamente 'al disotto ‘del midollo allungato , ed in seguito si inietta 
essenza di assenzio in una vena, si manifesta subito un accesso che 
parte dal midollo allungato-(spasmo dei muscoli della faccia @ ‚del 
massetere, schiuma alla bocca) e piü tardi, un accesso, che parte 
dal midollo spinale (spasmi tonici e clonici del tronco), con espul- 
sione di urina e di materie fecali. Dusante questi accessı, il fondo 
dell’occhio, il cervello ed il midollo spinale sarebbero, dicesi, molto 
iperemici , le pupille si dilaterebbero. Questi- fenoment epilettici si 
producono anche nell’uomo; cosi, in Francia, ove si fa grande uso 
di un miscuglio di essenza. di assenzio e di-alcool, distinguesi (MA- 
GNan), sotto ilnome di absintismo, una forma particolare di alcoo- 
lismo, Quando l’abuso dell’assenzio non data da molto tempo , Sl 
manifestano solo nausee, vomiti, cefalalgia, vertigini, fenomeni di 
ebbrezza, confusione di idee, narcotismo. { sy 

Tutto ciö che si conosce dell’absintina & che, assorbita, comunica 
un sapore amaro.alla carne degli animali a cui & stata amministrata. 


Uso terapeulico. — L’assenzio viene prescritto come stomachico; 
ma la sua utilitä & niente apprezzabile sotto questo aspetto, © molto 
meno nelle diverse affezioni contro eui & stato consigliato. 


% 
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Dost E prpraramı. —1. Assenzio. In infusione, in macerazione nel- 
Valeool o nel vino (10,0:150,0). Si prescrive anche in decozione, ed in 
questa forma agisce piuttosto come amaro puro. 

2. Estratto d’assenzio.—E denso, di un nero brunastro, solubile nel- 
l’aequa; ha le proprietä di un medicamento amaro; internamente, 0,3—0,5 
in pillole o in soluzione. 

3. Dintura d’assenzio. — 1 parte d’assenzio sopra 5 parti di spirito di 
vino diluito; colorazione bruna verdastra, 15-830 gocce. 

L’ assenzio entra anche nella composizione di varie tinture e liquori 
« stomachici )». 


Larrusa vırosa. — Con la lattuga virosa, Zaeluca virosa, si fanno due 
preparati: 

L’estratto di laltuga virosa, estratto dal succo della pianta fresca; & 
bruno, e da con l’aequa una soluzione quasi limpida. 

Il succo di lattuga virosa ( lactucarium germanicum), che si ottiene 
semplicemente facendo seccare il succo che scorre da ineisioni fatte alla 
lattuga. Si presenta in forma di masse irregolari, secche, friabili, di un 
bruno giallastro, di odore forte che ricorda quello dell’oppio, di sapore 
amaro, e da con l’acqua una soluzione torbida , che lascia depositare 
una materia vischiosa. 

Da questi due preparati si & estratta tutta una serie di sostanze piü 
pure: la lattucina , la lattucapierina, il lattucone e l’acido lattucico. La 
lattueina (C?>H'?0?) (Kromayer ‚ Lupwig), sostanza cristallina, amara, 
solubile nell’acqua calda e nell’aleool, & stata riconoseiuta come il prin- 
eipio attivo piü importante della Zactuca wirosa. 

Il Tattucario (yallico) estratto dalla nostra Zactuca saliva non & piü 
ofiicinale. 


Azione fisiologica nell'uomo.— Secondo le ricerche di FRoN- 
MÜLLER, la Zallucina , eristallizzata, quando si amministra nelle 
dosi di 0,5 a 2,5, produce effetti ipnotici, ma non in una maniera 
costante; col suo uso non si producono altri fenomeni narcotici, so- 
lamente un poco di costipazione. 

Il Zattucario germanico ha proprietä ipnotiche piü possenti della 
lattucina (FRONMÜLLER); ına queste proprietä variano molto secondo 
il preparato,, a causa delle proporzioni variabili di principii attivi 
che esistono in ciascuno di essi. Oltre ]’ azione ipnotica FRONMÜL- 
LER ha visto prodursi anche: ronzii nelle orecchie, vertigini , ce- 
falalgia e pesantezza di testa, la dilatazione della pupilla , spesso 
sudori abbondanti. Per provocare il sonno,in un uomo adulto. oc- 
corrono 0,5 ad 1,8 di lattucario. 

‚Negli animali. — Ci gioveremo soltanto delle recenti ricerche 
di SKWOZORFF € SOKOLOWSKI, sopra animali a sangue freddo e so- 
pra mammiferi; queste esperienze sono state fatte con l’estratto di 
lattuga virosa, iniettata sotto la pelle o in una vena. Ecco il ri- 
sultato: 

[ movimenti volontarii e riflessi, nonch& la sensibilitä al dolore, 
vanno sempre diminuendo e finiscono per estinguersi. 

Negli animali non si osservano effetti ipnotici, propriamente par- 
lando ; la sonnolenza.e la (depressione finali sembrano dipendere 
meno da un’azione diretta del veleno sul cervello, che dallindebo- 
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limento ‘della eircolazione e della respirazione. La midolla spinale 
finisce per paralizzarsi, progredendo la paralisi d’alto in basso, 

La diminuzione d’eceitabilitä dei nervi motori va anche dal cen- 
tro verso la periferia. 

I muscoli striati restano direttamente ececitabili. 

L’ attivitä cardiaca, dapprima stimolata, diminuisce in seguito, 
Gli apparecchi moderatori del cuore finiscono per paralizzarsi. La 
pressione sanguigna diminuisce finalmente, da una parte, a causa 
della debolezza cardiaca, d’ altra parte a causa della paralisi del 
centro vasomotore. 

Anche la respirazione , dopo di essere stata attivata, si indebo- 
lisce. La morte.& il risultato della paralisi cardiaca. 

Faremo osservare che per far dormire gli animali , occorrono 
anche dosi enormi di morfina, e che per conseguenza non si puö 
stabilire nessun punto di paragone fra gli animali e l’ uomo, ri- 
guardo alle proprietä ipnotiche del lattucario e della morfina. 


Uso terapeulico. — Il lattucario puö essere considerato come in- 
teramente superfluo in medicina. Nei preparati d’oppio e di cloralio 
abbiamo ipnotici piü possenti e meglio conosciuti. 


Dosı. — Dosi massime ofleinali: 
Per l’estratto di’lattuga virosa: sino a 0,5 pro dosi! sino a 2,5 pro die! 
Pel latltucario: sino a 0,3 pro dosi! sino a 1,2 pro die! 


Luprouıno, PoLvere di LUPPoLo. — E formato dalle piecole glandole re-\ 
sinose che si trovano, all’epoca della maturitä, sui fiori o coni di lup- 
polo, eche si separa in grande quantitä per mezzo della cribrazione. Il 
nome di luppolino, dato a questa polvere, ha l’inconveniente di far cre- 
dere a prima vista che si tratti di una sostanza semplicemente chimica, 

Il luppolino & una polvere fina, di un giallo rossastro, che si scioglie 
poco nell’acqua, facilmente nell’alcool. Ogni granello di questa polve- 
re, visto al microscopio, presenta la forma di un cappello di fungo, ha 
una struttura cellulare, e contiene nel suo interno una massa resinosa, 
gialla, amorfa; 1’ odore ne & aromatico , stupefacente: il sapore, amaro, 
aromatico. L’odore dipende da un miscuglio composto di una trementina 
e di un’ essenza ossigenata; questo miscuglio porta il nome di essenza 
di Tuppolo. Contiene anche un principio amaro , cristallino , insolubile 
nell’acqua, solubile nell’alcool (acido lupulico). 


Azione fisiologica. — In piccole dosi il] luppolino produce, secondo . 
l’opinione generale, una sensazione di calore allo stomaco, un au- 
mento dell’appetito, ed un acceleramento delle evacuazioni alvine. 
Se & stato assorbito in dosi piü forti, gli effetti narcotiei dominano 
la scena; basta anche soggiornare per qualche tempo in un ambien- 
te dove si ritrovi luppolo o dove l’aria sia impregnata di essenza di 
luppolo per soffrire pesantezza di testa, cefalalgia, ed anche un leg- 
giero stupore, come quando si soggiorna in una camera dove l’aria 
e impregnata di essenza di trementina o di altri olii volatilj; questa 
cefalalgia & semplicemente la conseguenza di una modificazione nel 
cervello, 0 un segno d’avvelenamento generale? non sapremmo dirlo; 
in seguito all'amministrazione interna del luppolino, la maggior parte 
degli osservatori non hanno notato cefalalgia. Pare che il luppolino 
non abbia nessuna proprietä veramente ipnotica. BARBIER, In nume- 
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rose ricerche sopra malati, ha trovato che il Juppolo non determi- 
nava il sonno, non faceva diminuire l’impressionabilitä, ed essendo 
normale la digestione, non attaccava, in generale, ne il cervello ne 
la midolla spinale. 

FRONMÜLLER ha fatto prendere a parecchie persone in buono stato 
di salute la dose enorme di 30 erammi di luppolino , in due volte, 
con alcuni minuti d’intervallo, e non ha osservato nessun cangia- 
mento nel polso, nella respirazione e nella temperatura; le pupille 
sono rimaste normali, e non si € manifestata nessuna tendenza al 
sonno; una volta solamente , si € prodotta una vertigine rapida- 
mente passeggiera; l’appetito e le feci non hanno provato nessuna 
modifieazione. Intanto gli effetti stupefacenti ed ipnotiei della birra 
vensono attribuiti agli elementi del luppolo che contiene. 

Le ricerche che finora possediamo sull’azione fisiologica del lup- 
polino sono cosi superficiali e contraddittorie, che sarebbe deside- 
rabile che si facessero nuovi studi sopra questo soggetto. 


Us50 terapeutico.— 11 luppolino & stato usato contro la dispepsia, 
come gli altri amari aromatici; la sua eflicacia @€ minore di quella 
di molti di questi ultimi, di tal che sotto questo rapporto puö con- 
siderarsi come superfluo. Se si volesse prescrivere, il meglio sarebbe 
di amministrarlo in forma di una buoua birra-molto rieca di lup- 
polo, supponendo che il caso particolare lo permetta. — Il suo uso 
come ipnotico ed anodino & interamente superfluo, a causa dell’in- 
certezza dei suoi effetti.— In questi ultimi tempi, il lappolino @ stato 
usato spesso per calmare l’eceitabilitä esagerata dell’apparecchio ge- 
nitale, per esempio nei casi di erezione e di polluzioni, specialmente 
neeli onanisti, nelle erezioni dolorose della blennorragia, nei casi 
di satiriasi e di ninfomania. Secondo alcuni osservatori, in queste 
circostanze avrebbe prodotto risultati favorevoli. In quali condizioni 
particolari .puö agire piü eflicacemente di altri agenti , sopratutto 
dell’oppio e della belladonna ? Non sapremmo dirlo. 

Dosı. — Zuppolino. — 0,3-0,5 pro dosi (10,0 pro die) ; in polvere, in 
pillole, in soluzione alcoolica. 


$ 9. — PRODOTTI AROMATICI ‚USATI IN FORMA DI EMPIASTRI 
0 DI POMATE. 


Soltanto le resine sono adatte per questo uso a causa della loro 
viscositä ; la prima rende superflue le seguenti. 


Resına vı pıno. — Pece di Borgogna. Pece gialla. — Succo resinoso che 
scorre da varie specie dı pini, E un miscuglio d’ essenza di terebentina, 


di parecchi acidi resinosi (acidi abietinieo, silvinico, pimarico) e di re- 
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sine indifferenti. 
Gli acidi resinosi e le resine, liberati dall’ essenza di trementina, pro- 


ducono effetti fisiologiei insignificanti ; in forti dosi irritano la mucosa 


gastrointestinale ; la massima parte & evacuata con le feci ; non ne ven-' 
gono assorbite che piccole tracce, sicche non puö essere quistione di fe- 
nomeni generali. Questa resina serve a preparare masse emplastiche e 


- pomate. Sulla pelle provoca una lesgiera irritazione, la fa arrossire ed 


esalta un poco la sua sensibilitä. Con gli empiastri, sotto il cui strato 
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impermeabile l’epidermide diviene piü umida, questo effetto si produce 
meclio che con le pomate. a 

Si usano qnesti empiastri resinosi in tutti i casi in cui si vuol pro- 
durre una leggiera irritazione cutanea (tintura di iodo, empiastro di can- 
taridi); nella medieina popolare sono piüu usati che in terapia. 

Per preparare questi empiastri, si usa olio, cera', solfo, e di queste 
sostanze si prendono quantitä variabili secondo la consistenza della re- 
sina. In generale, per 1 di resina si prende 1%, di olio e di sego e3 
di cera. e 

1. Unguento di resina di pino. — Radice di curcuma 10 p., resina di 
pino e cera gialla ana 30 p., sugna 500 parti. Usato come pomata ec- 
citante, per medicare certe ulcerazioni. Conoseiuto volgarmente col nome 
di umnguento di altea. 

2. Empiastro per cauterii. — Resina di pino 3 parti, sego 1 parte, 
empiastro di litargirio semplice 36 parti. | 

3. Oerato di resina di pino o di pece. —4 paıti di cera gialla, 2 
parti di resina di pino, 1 parte di sego e di trementina. 

La resina di pino entra anche in moltissime altre masse emplastiche 
offleinali. 

Separando la trenientina con la distillazione, senz’acqua, si ottiene 
per residuo la colofonia , la quale talvolta &® usata in forma di polvere 
unita ad altre sostanze, come lesgermente emostatica ; ma sotto questo 
yapporto non presenta nessun valore speciale. 


GauBano. — Specie di resina che provviene probabilmente da un’ om- 
brellifera , la Ferula erubescens. Colore giallo, odore speciale , sapore 
acre ed amaro. Contiene un’ essenza che si approssima all’ essenza di tre- 
mentina, un miscuglio di una resina acida e di una resina indifferente ; 
dicesi che solo quest-ultima avrebbe la proprietäa di provocare la diar- 
rea. Le altre proprietä che sono state attribuite al galbano sono state 
smentite. h 

Affatto superfluo in medieina. Entrı nella composizione di parecchi 
empiastri oflicinali. 


Resına p’zuemi. — E composta di una terebentina e di un miscuglio 


resinoso ordinario. 
La prima ha le proprietä dell’ essenza di terebentina (MannkoPpF). Af- 


fatto superflua in medieina. 
Unguento d’ elemi. — Cera, sugna, elemi e trementina. 


Resına Dı mastıcr, della Pistacia lentiscus. — Se ne fanno empiastri, e 
si usa inoltre pel suo odore piacevole come masticatorio, per preparare 
tinture dentifricie, ecc. 


Resına DI DAMMARA. — Serve a preparare empiastri molto adesivi. 
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CAPITOLO X. 


Alealoidi, glicosidi, composti organiei, acidi ed amari, 
di costituzione chimica ignota. 


Incominciamo qui lo studio di queste sostanze, vegetali o animali 
la cui costituzione chimica non & ancora stabilita, per cui la loro 
classificazione € difficille e non puö farsi che secondo caratteri af- 
fatto superficiali ; cosi si distinguono : quelle che hanno proprietä 
fortemente basiche (basi vegelali o alcaloidi),; quelle che, per a- 
zione dei fermenti o degli acidi minerali, producono glicosio (gli- 
cosidi); quelle che hanno proprietä acide (acidi ed anidridi acide), 
quelle finalmente che hanno un sapore amaro (composli amari). 
Ma questi caratteri non sono speciali di ciascun oruppo ; Cosi vi 
sono glicosidi amari o acidi, come vi sono alcaloidi glicosidici; d’al- 
tra parte, fra queste sostanze ve n’ha di quelle in cui si sono ri- 
conosciuti dei punti di somiglianza molto spiccati coi composti aro- 
matici. Per la nostra classificazione si & dovuto dunque cercare un 
secondo punto d’appoggio, che noi abbiamo scelto nell’azione fisio- 
logica, la quale, per la maggior parte di queste sostanze, & molto 
chiara e caratteristica , nella speranza che la massima parte dei 
sruppi che abbiamo stabiliti sarä& conservata, quando si sarä per- 
venuti a conoscere la costituzione chimica dei diversi agenti che li 
cOMpongono. 

La chimica € arrivata ad ottenere nello stato puro la maggior 
parte dei corpi di cui qui ci occupiamo; il maggior numero di essi 
sono stati anche usati in medicina nello stato chimicamente puro. 


ARTICOLO PRIMO 


ALCALOIDI. i 


Nella maggior parte dei vegetali tossici,, il principio tossico & 
rappresentato da uno o piü corpi basici, combinati con acidi, e de- 
signati col nome di basi vegelali o alcaloiıdi. Tutti senza eccezione 
sono azotati e formano, come l’ammoniaca, dei sali con gli acidi. 
Un piccolo numero solamente (nicotina, sparteina, coniina), SproV- 
visti di ossigeno, sono liquidi e volatili; tuiti quelli invece, che con- 
tengono ossigeno , sono cristallizzabili e non volatili. La mageior 


- parte, nello stato libero, sono insolubili nell’acqua, solubili nell’ al- 
cool, nell’etere, nel cloroformio; la loro reazione & fortemente alea- 


lina; il loro sapore amaro; i loro sali, invece, si sciolgono facilmente 
nell’acqua. 
- La costituzione chimica degli alcaloidi & ignota; in questi ultimi 


- tempi solamente si & incominciato a scoprirne qualche cosa (veg- 


u 


gasi lo stndio della caffeina e della moscarina); per ora, della mag- 
gior parte di questi composti non conosciamo altro che le formole 
empiriche. 

Dell’'uflicio che compiono nella pianta stessa non sappiamo quasi 
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nulla; tutto quello che possiamo dire &@ che vegetali, perfettamente 
identici dal punto di vista botanico, conteugono quantitä molto va- 
riabili d’alcaloidi, secondo il suolo, secondo il clima, dove sono cre- 
sciuti; di guisa che ora sono molto tossici, ora perfettamente inoflen- 
sivi. Forse gli alcaloidi sono semplicemente dei prodotii escremen- 
tizii della pianta, od anche specie di armi destinate a proteggerla. 

Assorbiti dagli animali,, producono effetti molto intensi e molto 
notevoli; forniscono ji veleni piü terribili, gli agenti terapeutici piü 
possenti. 

La magsior parte esercitano la loro azione sul sistema nervoso, 
e sopra regioni di questo sistema variabili secondo i diversi alca- 
loidi; non producono adunque effetti locali, ma solamente effetti ge- 
nerali; non ve n’e che un piccolo numero,.la veratrina per esempio, 
che agisce localmente sulla pelle e sulle mucose. 

Come possono gli alcaloidi, in dosi relativamente molto deboli, 
produrre effetti cosi possenti, ed in che consiste la loro azione fon- 
damentale sul sostrato organico? Domande molto oscure ed a cui 
si @ risposto con ipotesi anche piü oscure. Recentemente ancora 
SCHMIEDEBERG, studiando l’azione della digitoxina sul cuore della 
rana, e vedendo che, per produrre effetti tossici sopra quest'organo 
bastavano dosi eccessivamente deboli di questo veleno (1/2000 di 
milligrammo), ha creduto di poter ammettere che ij veleni di que- 
sto genere non agivano sul cuore modificando chimicamente la so- 
stanza contrattile, sibbene alterando la sua costituzione mnolecolare; 
le sostanze che entrano nella composizione della fibra muscolare : 
(protoplasma, acqua, sali, ecc.) si trovano l’una rispetto all’ alira 
in un certo stato d’equilibrio molecolare , indispensabile perche il 
funzionamento della fibra sia in tutta la sua integritä; ora l’arrivo 
di questa quantitä infinitesimale di digitoxina basterebbe per rom- 
pere questo equilibrio e turbare l’attivitä fisiologica dell’organo. — 
Ma noi non vediamo bene come, invocando un’azione di questo ge- 
nere, si possa, meglio che ammettendo una trasformazione chimica, 
rendersi conto degli effetti possenti prodotti da una quantitä cosi 
minima di sostanza. E d’altronde,, si puö domandare a SCHMIEDE-_ 
BERG quale € la forza che mantiene cosi lungamente questa sostanza 
nella ceilula muscolare o nervosa. 

Un alealoide e l’ albumina messi insieme possono reagire mu- 
iuamente l’uno sull’altra;; cosi & noto da molto tempo che la flo- 
reseenza di una soluzione di chinina scompare “quando vi si ag- 
giunge albumina. Abbiamo sottoposto 1’ albumina del bianco d’uo- 
vo,  albumina dei muscoli o del siero ‚ all’ azione di diversi al-- 
caloidi , ed abbiamo trovato che tutte queste soluzioni albuminose 
sotto linfluenza d’un alcaloide, diventavano piü coagulabili e meno 
solubili, combinandosi le due sostanze chimicamente l’una con l'al- 
tra. Abbiamo mostrato inoltre che l'albumina , mescolata con un 
alcaloide, non poteva piü essere trasformata in peptone dal succo, 
gastrico o dal succo pancreatico. Siamo arrivati a dimostrare che, 
nel. corpo vivente stesso, la solubilitä dell’albumina muscolare pro= 
vava una modificazione apprezzabile in seguito all avvelenamento 
con la veratrina. Tutti questi fatti-parlano chiaramente in favore 
di un’alterazione chimica della molecola albumina, sotto l’influenza 
degli alcaloidi. 


Bi; > .* 
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Abbiamo fatto conoscere un certo numero di fatti i quali dimo- 
strano che questa alterazione chimica, prodotta nell’ interno delle 
cellule viventi per azione degli alcaloidi, ha per conseguenza un 
indebolimento, o una cessazione completa, dei processi d’ossidazione 
per conseguenza della vita delle cellule; ci crediamo dunque au- 
torizzati ad ammettere che gli alcaloidi agiscono sull’organismo co- 


“me tutti gli altri veleni chimici (alcali, metalli, acidi)e non se ne 


distinguono che pel loro grado e pel loro modo d'aflinitä per le va- 
rietä cosi numerose d’albumina. Se dunque gli alcali, i metalli, e 
gli acidi non provocano cosi facilmente come gli alcaloidi, fenomeni 
generali gravi, ciö € perche, in ragione della loro grande aflinitä 
pei tessuti della pelle e delle mucose, pel sangue, sono immediata- 
mente fissati da ques’i tessuti; oppure anche perche si eliminano 
troppo rapidamente,, di guisa che non possono arrivare in natura 
ai tessuti nervosi piü lontani. Se fosse possibile di fare giungere 
potassa caustica, acido solforico , in contatto diretto col cervello , 
con la midolla, come vi si fanno arrivare gli alealoidi, ne risulte- 
rebbero senza dubbio effetti almeno cosi intensi come quelli provo- 
cati da questi ultimi agenti. Basta una piccolissima quantita di un 
alcaloide per produrre effetti molto notevoli, poiche@ 1’ alcaloide in- 
jettato va ad agire in massima parte sul tessuto pel quale ha mag- 
eiore affinitä, senza essere stato fissato altrove. Una grande quan- 
titä d’acido solforico essendo stata introdotta nello stomaco , non 
ne arriva la minima traccia al cervello; tutto € ritenuto dalle pareti 
gastriche; mentre una gran parte , se non la massima, della mor- 
fina ingerita penetra sino al tessuto cerehrale. 

Ora per far provare al cervello alterazioni molto accentuate, ba- 
stano quantitä estremamente deboli di una sostanza estranea; 1’ a- 
zione piü legeiera € sufficiente per eccitare fortemente o paraliz- 
zare ji nervi; una debolissima perdita di acqua per evaporazione, 
una goceia di una soluzione concentrata di cloruro di sodio, un 
poco di acido, sopra un nervo messo a nudo, alterano 1’ eccitabi- 
litä nervosa cosi energicamente come l’intervento d’ un alcaloide. 
Ammettiamo che gli alcaloidi alterino chimicamente certe sostanze 
dell’organismo; secondo ciö che abbiamo detto, si comprende age- 
volmente che basta l’alterazione di una piccolissima quantitä di que- 
ste sostanze nei nervi, perche ne risultino disturbi molto notevoli 
nelle funzioni dei nervi cosi colpiti; per modificare una debole trac- 
cia di sostanza nervosa, occorre una debole traccia del corpo che 
agisca sopra questa sostanza; se dunque un mezzo milligrammo di 
un alcaloide basta per provocare disturbi nervosi, ciö non deve 


‚sorprenderei piü di quello di vedere un peso di un decimilligram- 


En bastare per rompere 1’ equilibrio di una bilancia molto sen- 
sibile. f 


- Non occorre che l’estrema varietä dei fenomeni tossici dipendenti 


 dai diversi alcaloidi turbi minimamente |’ imaginazione. Infatti i 


S 


2 


.nervi non rispondono all’ azione degli alcaloidi, come a quella de- 
gli altri agenti, che in due modi diversi: 0 sono eceitati , 6 sono 


paralizzati. Ma questa eccitazione vo questa paralisi si traducono, 
secondo il nervo interessato, con fenomeni variabili ; 1’ occhio ri- 
‚sponde con una sensazione di colore o di scintille; la lingua, con 
‚una sensazione di gusto; i nervi sensibili, con una sensazione di 
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tatto o di dolore; i nervi motori e ji muscoli, con una scossa con- 
vulsiva, ecc. 

Ogni alcaloide ha aflinitä molto determinate per questo o que]- 
l'organo, e solo quando quest’organo & stato in certo modo satu- 
rato dall’alcaloide, l’azione di quest’ultimo si estende agli altri or- 
gani; questa & anche una ragione perch® basti una quantitä cosi 
piccola per produrre efletti tanto possenti. 

Specialmente il tessuto nervoso prova da parte degli alcaloidi 
modificazioni funzionali pronunziate. Questo puö provvenire da ciö 
che i nervi, per la loro magsgiore aflinitä per gli alcaloidi attirano 
aloro lamassima parte della dose ingerita; d’altronde € possibile che 
gli altri tessuti sieno alterati nello stesso tempo , senza che i no- 
stri mezzi attuali d’ investigazione possano permetterci di spiegare 
questa alterazione. L’alcaloide agisce sopra un tessuto piü potente- 
mente che sull’altro, allo stesso modo che una medesima forza im- 
pulsiva capace di spostare un corpo, non puö imprimere che uno 
spostamento molecolare ad un corpo piü pesante. 

Giä da molto tempo si ammette che certi alcaloidi possono neu- 
tralizzare gli effetti di altri alcaloidi, di tal che , per esempio, la 
vita minacciata da uno, possa essere salvata dall’altro. Ecco a täl 
riguardo i risultati delle nostre numerose ricerche (ROSSBACH € 
FROEHLICH): 1° L’antagonismo fisiologico reciproco tra gli eflettidi 
due veleni non esiste, 2° Quando due veleni agiscono l’uno contro 
l'altro sopra uno stesso organo, uno paralizzante, l’altro eccitante, 
solo il veleno paralizzante puö opporsi agli effetti del veleno ecer 
tante; non giä che l’organo sia reso allo stato normale; solamente 
quest/organo, essendo paralizzato, perde la sua eceitahilitä o il suo 
stato di eccitazione. 3° Il fatto inverso non & vero; quando un Or 
gano, 0 porzione limitata d’ un organo, ha provato l’ influenza p&- 
ralizzante di un veleno, l’azione di un veleno che esercita un’azione 
eccitante su quest’organo non puö annullare !’ effetto paralizzante, 
4° Dungque solo nei casi in eui la vita fosse messa in pericolo dal- 
l’azione eceitante di un veleno , l’intervento di un veleno paraliz- 
zante potrebbe impedire la morte ; ed allora il veleno paralizzan- 
te ha per effetto, o di riportare I’ organo al suo stato d’eccitazione 
normale, oppure di paralizzarlo ; e non bisogna , ben inteso, che 
questa paralisi vada troppo oltre e diventi essa stessa una causa 
di pericolo. 5° Quando dunque si vogliono neutralizzare gli effetti 
eccitanti di un veleno , si deve ammimistrare ]’ antidoto con molta 
circospezione , in modo da non provocare un’azione paralizzante 
pericolosa. 6’ Dal fatto che questo antagonismo si esercita sopra 
una certa parte dell’organismo, non si deve conchiudere che possa 
esercitarsi sopra tutte le altre parti. 2; 

Non avendo gli alcaloidi nessuna affinitä particolare per la el- 
le, per le mucose , pel sangue , ne consegue che gli Stess Si 
tomi tossici debbono manifestarsi, o che il veleno sia stato int 
dotto nello stomaco, o che sia stato iniettato sotto la De 
tamente nel sangue ; questa & una differenza essenziale che li 
stingue dagli alcali, dai metalli, dagli acidi e dai composti aroı 
tici. Recentissimamente Schirr ha detto che gli alcaloidi, come 1a 
morfina, l’iosciamina, la nicotina, perdevano le loro proprietä : 

‚ traversando il sistema della vena porta nel fegato ; che i loro 
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fetti allora non solo perdevano d’intensitä, ma si cambiavano; che 
il fegato possedeya la proprietä di modificare ed anche di distrug- 
gere "gli alcaloidi tossici. Questa opinione ci sembra tanto peregri- 
na, che ci limitiamo ad enunziarla. 


$ 1. — ALCALOIDI DELLA CORTECCIA DI CHINA. 


CHınInA, CınconINA, CHIniDinA, CINconIDIna.—Le cortecce di china prov- 
vengono da diverse specie di Cinchona, della famiglia delle Rubiacee , 
dell’ "America del Sud (1). Oggi sono coltivate in molte altre regioni dei 


(1) E antico oramai l’uso della china contro le febbri da malaria. Per china- 
china s’intende la corteccia di molti alberi del genere Cinchona. Le cincone cre- 
scono selvatiche nelle montagne della Bolivia, del Perü, della nuova Granata , 
dell’ Equatore, del Brasile e di altre parti dell’ America meridionale. 

- Gli Olandesi nel 1852 hanno träpiantate le cincone nell’Isola di Giavaz gli In- 
glesi, dopo di avere tentato inutilmente .altre volte la coltivazione delle cincone , 
ae 1859 fecero con successo estese piantagioni nelle Indie, 

-Si.diee che la china fosse nota per le sue virtü curative ai selvaggi dell’ A- 
merica meridionale e certi fatli ‚ che all’uopo si raccontano, On nano colla fa- 
vola. La guarigione della Contessa di Cinchon. coll’ uso della china mend gran 
Tumore ed il farmaco fu trasportato in Europa (1640). Per diverse circoslanze e 
per diverse vicende il rimedio fu appellato ; ; polvere della Oontessa, polvere dei 
Gesuiti, polwere del Cardinale etc. 

- Introdotta in Europa la china fu usata su vasta scala e fece grandi prodigi: ma 


incominciate le falsiicazioni per il gran consumo ed il guadagno, il rimedio cadde 


nel discredito, e medici e profani negarono la sua virtü terapica e fu proibito ai 
farmaeisti di vendere la droga. Il rimedio divenne per molto tempo il monopolio 
dei segretisti. 

La guarigione di Lnigi XIV per opera dı Talbot con una concentrata tintura di 
china salvö dall’ingiustificato eblio l’eroico rimedio. Da quel tempo in poi la china 
ed i suoi alcaloidi .nelle loro antiche virtü eurative , figlie dell’empirismo e ral- 
finate coll’ esperienza, non hanno perduto mai la.fama primitiva. 

Le specie delle chine sono innumereyoli ma le piü usate si potrebbero ridurre 
a quattro China Calisaya o cordifolia; Ohina Oondaminea o ofieinalis; China a 
Piccoli fiori 0 pubescens ; China ovata. 

11 Weddel racconta che gl’indigeni che racoolgono la china sono conosciuti sotto 
il nome di Cascarileros: questi con strumenti appositi abbattono la pianta , al- 


lorch® & matura , ne sottraggono la corteecia e la tagliano in pezzi- uguali e la 


- espongono al sole. Succede che le cortecce di alberi giovani si accartocciano e 


gi 
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elle dei rami grossi-rimangono piü 0 meno spianate, 
Sulla ‚classifica delle chine si & molto scritto e per base della classifica ora si 

&tenuo conto della regione geografica, nella quale la pianta vegeta, ora i carat- 
i botanici ed ora il colore e diverse altre aceidentalitä di piü o meno impor- 

tanza, 

La classifiea che ha incontrato piü favore, sebbene perfettamente empirica e da 
ghieri, & quella fondata sul colore. Per questa proprietä le chine si SUSE 
grige, gialle e rosse, 

Le chine grige contengono molta cinconina, ‚molto acido chinotannico e scarsi 

ae sono chine grige la china di Avana, di Lima, della Corona, ece. 

Le chine zealle contengono la piü gran quantitä d’alcoloide e poco acido chino- 
 tannico, 

'Sono chine gialle, Ta china calisaya , ch’ & la piü nl n china cannella ed 
© di minore importanza. 

Er rosse contengono in egual proporzione |’ acido u e gli al- 
idi, 
Sono chine rosse, la china verrucosa e la non verrucosa. 


NOTHNAGEL @ ROSSBACH — Mat. med 68 
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tropiei. Si distinguono tre specie principali di corteece di china, secon- 
do il loro colore e secondo la loro riechezza in alealoidi: 

l. Corteccia gialla, China calisaia o reale, — Contiene 2 a 3 per 100 
di chinina e sino a 0,4 per 100 di cinconina. 

2. China rossa. — Contiene al piü 1 per 100 di chinina e sino 40,4 
per 100 di einconina. 

3. China grigia o bruna. — Contiene al piü 0,8 per 100 di chinina, ed 
1 a 2 per 100 dı einconina. 

Per ottenere gli alcaloidi della china, si polverizza la cortececia, si 
tratta questa polvere coll’acido celoridrico molto diluito, si filtra, si pre- 
cipita colla soda, e si estraggono gli alcaloidi dal preeipitato coll’aleool 
bollente. Gli elementi prineipali delle cortecce di china sono i seguenti: 

1. Chinina, C?'H”'N?O°+3H?0. — L’ammoniaca la precipita dai suoi 
sali sotto la forma di una polvere bianca, e si ottiene dalla sua soluzione 
eterea sotto forma di aghi cristallini incolori. Poco solubile nell’ acqua 
(1:1600 di acqua fredda; 1:900 di acqua bollente), si scioglie piü facil- 
mente nell’ alcool. Reazione molto alcalina. Base potente , che puö far 
sviluppare anche 1’ ammoniaca dai suoi sali. Forma con 1 o 2 equiva- 
lenti di acidi, sali neutri o acidi, le cui soluzioni offrono riflessi cangianti 
di un bello azzurro. 

2, Cinconina, C”’H®*N°O.—Precipitata dall’ ammoniaca dalle sue solu- 
zioni saline, si presenta sotto forma di polvere; ottenuta per mezzo del- 
l’alcool bollente, si presenta in prismi brillanti, che si sciolgono molto 
meno della chinina nell’alcool e nell’acqua calda, che sono affatto inso- 
lubili nell’etere , ma solubili nel cloroformio. I suoi sali corrispondono 
a quelli delia chinina; solo sono un poco piü solubili nell’acqua. 

3. Chinidina, 0?°’H"*N?O?’+2H?O. — Cristallizza nell’ aleool in prismi 
voluminosi ; i suoi sali si sciolgono nell’ acgua meglio di quelli della 
chinina. 

4. Cinconidina e cinconieina. — Basiı simili molto alla cinconina. 

5. Chinovina, C3°H'50°. — E un glicoside molto amaro che riscaldato 
coll’ acido celoridrico , si sdoppia in un zucchero simile alla mannitana 
ed in 

6. .Acido chinovico , C?*H'?0°, che si trova egualmente nella cortec- 
cia di china. 

7. Acido chinico , C’H120°. — Trovasi nella corteccia dı china, com- 
binato principalmente colla chinina; trovasi anche nel caffe , nell' erica 
erbacea, ed in molti altri vegetali. Ha molto rapporto coi derivati del- 
l’acido benzoico, poiche, colla distillazione secca, fornisce lidrochinone, 
la pirocatechina, acido benzoico e fenolo ; trovasi nell’urina nello stato 
di acido ippurico. 2 

8. Acido chino-tannico.—Combinato in parte colle basi di china; & un 
acido tannico che colora in verde i sali di ferro. Le corteccie di china 
ne contengono da 1 a 3 per 100. 


Tutti gli alcaloidi della china producono gli stessi efftti; le proprietä 
della corteccia sono anche simili a quelle degli alcaloidi, eccetto che la 
presenza dell’acido chino-tannico pud facilmente produrre disturbi dige- 


Tralasciamo di parlare dell’azione terapica della china in sostanza, perch& l’Au- 
tore ne parla a proposito della chinina ; tralasciamo di parlare della posologia 
e delle forme di amministrazione, perch& l’Autore se ne occupa alla fine del ca- 
pitolo, 
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stivi; infine la chinina & uno degli alcaloidi della china che possiede le 
proprietä piü attive. Per tale ragione la chinina rende superflui in terapia 
gli altri alcaloidi della china, nonche 1a corteccia stessa. Quindi sludiere- 
mo minutamente la chinina sola , contentandoci per gli altri alcaloidi di 
indicare solo le dosi in cui si prescrivono. 


Cumina.— Sciogliendosi difiicilmente nell’acqua la chinina pura, viene 
preferito per gli usi terapeutici il cloridrato ed il solfato. Secondo Bınz, 
bisogna preferire il cloridrato poich® contiene una maggiore quantitä di 
base del solfato (8 a 9 per 100 di piü),, e quindi e& piü attivo. Offre 
ancora i vantaggi : di essere pitu solubile e piü facile ad essere assorbi- 
to, di ammuffire molto meno del solfato, ed anche di non ammuffire af- 
fatto, qnando & intieramente privo di acido. solforico, e viene prescritto 
in una soluzione neutra o debolmente basica. 

Bisogna evitare di unire la chinina con preparati contenenti acido 
tannico, poich® i tahnati di chinina appartengono ai salı piu diffieili a 
scioghersi. 

Trattandosi di amministrare la chinina per via sottocutanea, si dovrä 
preferire il cloridrato di chinina amorfo, o cloridrato di chinoidina chi- 
micameute puro (Kerner, Bınz). Questo sale & molto solubile e viene 
assorbito molto rapidamente , provoca quindi rapidamente fenomeni di 
ebbrezza, ed ha inoltre il vantaggio di costare sei volte meno della 
chinina cristallizzata (1). 


Azione fisiologica. - Gli effetti della chinina sui processi di fer- 
mentazione e di putrefazione, la sua azione sull’organismo sano 0 am- 
malato, somigliano talmente a quelli dei composti aromalici, So- 
pratullo dell’acido salicilico, che non esitiamo a credere che con- 
tenga un nucleo di. benzolo ; epperö la studiamo immediatamente 
dopo i composti aromatieci, fra cui senza dubbio troverä il suo po- 
sto piü tardi quando la sua costituzione chimica sarä meglio co- 
nosciuta. 

La chinina, specialmentein soluzione neutra, a 0,2 per 100, pro- 
duce effetti antiputridi comparabili a quelli del fenolo (Bınzı; im- 
pedisce anche i processi di fermentazione , sopratutto quelli pro- 
vocati da fermenti organici, come la fermentazione alcoolica (BUCH- 
HEIM), la fermentazione lattica e butirrica. Ma, secondo Bınz, non 
si oppone in modo apprezzabile all’azione dell’emulsina sull’amigda- 
lina (formazione di acido prussico), ne alla trasformazione dell’amido 
in zucchero. i 

Anche facendo le riserve indicate a proposito dei composti aro- 
matici si possono, con Binz, spiegare queste proprietä antifermen- 


 tescibili ed antiputride della chinina, cola suwa azione lossica swi 


Micro-organismi da cwi dipendono lali processi, cioe sui batterii, 
ı vibrioni e le cellule del lievito di birra. | 
La chinina in generale esercita sulla maggior parte degli orga- 





(1) Dalla esperienza del Prof. Semmola risulta che il bisolfato di chinina ha 
lutte le virtü che |’ autore attribuisce al cloridrato solamente e quindi lo preferi- 
sce agli altri preparati di chinina per la via interna e per iniezione ipodermica, 
‚I Prof. Gubler ha eonsigliato come un buon rimedio da adoperarsi per inie- 
zioni ipodermiche il bromidrato di chinina per la sua solubilitä e perch& non pro- 


_ duce effetti irritanti cospicui nel connettivo cellulare sottocutaneo. 


nr 
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nismi inferiori, non solo su quelli che provocano la puütrefazione @ 
la fermentazione, ma anche sugl’infusorii , effetti tossici molto piü 
intensi che sugli animali superiori. Distrugge i micro-Organismi 
con fenomeni aflatto simili a quelli che si producono per insufli- 
cienza o mancanza completa di ossigeno.. Altri veleni, molto vio- 
lenti per gli animali superiori, come l’atropina , Ja morfina , sono 
molto lungi dall’agire in modo tanto potente sugli organismi infe- 
riori, come, una soluzione, anche di 0,02 per 100, di chinina (Ross- 
BACH). Vi sono tuttavia micro-organismi che resistono di piü alla 
azione di questo veleno; tali sono le amibe, le euglenie, viventi 
nell’acqua salata; il penicillio si sviluppa molto bene nelle soluzioni 
di solfato di chinina (Bınz). E probabile, come abhiamo fatto no- 
tare nelle generalitä sugli alcaloidi, che tutti questi effetti dipen- 
dano da un’azione particolare della chinina sulle sosfanze albumt- 
nose (ROSSBACH). | 

Sulla soppressione del movimento browniano colla chinina, fatio 
osservare da Bınz, l’ayvenire ci far& noto sino a qual punto questa 
osservazione puö servire alla spiegazione degli efletti fisiologiei di 
questa sostanza. 


Cio che diviene la chinina nell’organismo degli animali Swpe- 
riori — La chinina non viene assorbita dalla pelle intatta:' ma viene 
assorbita dalle ferite, da tutte le mucose ed in seguito all’ iniezione 
sottocutanea. I sali neutri di chinina ‚ giunti nello stomaco, vi su- 
biscono l’azione dell’ acido- cloridrico e dell’acido lattico del succo“ 
gastrico, divengono piü solubili e quindi piü facili ad essere assor- 
biti. Infatti Tacido eloridrico e l’ acido lattico hanno proprietä dis- 
solventi particolarmenteintense sulla chinina. Il solfato si scioglie 
molto meno facilmente del cloridrato e del lattato, e nella solu- 
zione del solfato si sviluppa piü facilmente Ja muffa che nelle so- 
luzioni degli altri due sali (Binz); si farebbe quindi bene a’porre da 
banda il solfato nella pratica: Una gran parte della.chinina inge- 
rita s’assorbe dunque nello stomaco. Nell’intestino l’alcalinitä der 
succhi intestinali e pancreatico ridurrebbe la solubilitä dei sali di 
chinina a quella dell’alealoide puro , senza l’intervento dell’ acido 
carbonico che fa-parte dei gas dell’intestino. La bile pone ancora 
un ostacolo all’assorbimento della chinina; poiche risultando i suoj 
sali dalla combinazione dei suoi acidi colla chinina essi molto dif- 
ficilmente vengono sciolti e non possono essere assorbiti che a poco 
a poco per la presenza di un eccesso di bile, o per l’azione dell’a- 
cido ‘carbonico intestinale (KERNER). me ee 5 

In ogni caso , la maggior parte della chinina ingerita penetr 
nella circolazione; nelle materie fecali non se ne trova che poco, 
o nulla (KERNER). | 5 ara te re RR 

La chinina assorbita s’elimina con tutte le secrezioni, ma prin- 
cipalmente coll’urina; dopo dieei minuti che & stata ingerita, questo 
liquido giä ne contiene; e dopo dodici ore quasi tutta la chinina 
assorbita si € eliminata per questa via; sopratutto durante la sesta 
ora, che segue l'ingestione del medicamento, questa eliminazione & 
abbondante (Tmau). Si @ tuttavia scoverta, con reattivi molto sen- 
sibili, la presenza di tracce di chinina nell’urina quarantotto a ses- 
santa ore dopo la sua ingestione (KERNER. 


r 
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La chinina eliminata in tal modo con l’urina si trova in maggior 
parte nello stato amorfo; non ve n’& che una quantitä molto pic- 
cola nello stato cristallizzato; questa ultima, per la sua somielianza 
eon un prodotto di ossidazione della chinina col permanganato di 
potassa , € stata da KERNER considerata come una didrossül-chi- 
nina, C°H”"N°’O*'+4H?O, cioe come una chinina che ha ricevuto 2:HO) 
nella sua costituzione. La diidrossil-chinina & affatto senza azione 
sugli animali inferiori 0 superiori. 


Effetti della chinina sugli animali superiori.-Organi digerenli.- 
La ehinina ha un sapore amaro molto distinto; anche in una solu- 
 zione di 1:10000, presenta questa amarezza in modo molto apprez- 
zabile. Questo sapore € molto persistente e non sparisce che len- 
tamente collo sciacquare la bocca coll’acqua; bisogna dunque am- 
mettere che la chinina si attacca in modo abbastanza tenace alle 
terminazioni nervose gustative. Questa amarezza produce, per azio- 
ne riflessa, un aumento della secrezione della saliva; per i modi 
di amministrazione ordinarii della chinina, questa &@ la sua sola in- 
fluenza sulle glandole salivari. Ma se una soluzione chinica € in- 
jettata in un condotto escretore della säliva, per esempio nel ca- 
nale di WHARTON , accade allora, secondo EIDENHAIN, che le fibre 
secretorie della corda si paralizzano, mentre le fibre dilatatrici va- 
scolari dello stesso nervo, non che le fihre secretorie del simpatico, 
restano eceitabili; queste ultime per paralizzarsi hanno bisogno di 
dosi molto alte di chinina.- | 

La chinina amministratain piccola dose (0,01-0,05), non provoca 
nulla di notevole nello stomaco. Non € dimostrato che produca un 
aumento della secrezione del succo gastrico ; secondo le ricerche 
di BUCHHEIM, non sembra neanche probabile. Si &@ detto che l’am- 
ministrazione ripetuta di queste piccole dosi aumertava l’appetito, 
eccitava la digestione, e che questo efletto era prodotto da un’azione 
diretta della chinina ; questo fatio, se accade qualche volta, deve 
essere attribuito all’influenza favorevole della chinina sulla malattia 
da cui dipendono i disturbi digestivi, e non ad un’azione diretta 
della chinina sullo stomaco. 
 BucHHEIMm ed ENGEL, invece, hanno dimostrato che la presenza 
della chinina nello stomaco degli animali produceva un rallenta- 
mento della’digestione delle materie albuminose, ed abbiamo con- 
statato (ROSSBACH @ GOLDSTEIN) che nel succo gastrico del cane , 
mischiato con una piccola quantitä di chinina (0,0002 per 100) vi 
era circa un decimo di meno di albumina secca digerita nello stesso 
empo in cui nello stesso succo gastrico non vi era chinina. Non & 
luıique vero che questo alcaloide, in piccole dosi, aumenti diretta- 
mente l’appetito e favorisca la digestione ; invece provoca nausee 
Im parecchie persone. - Amministrandolo in dosi piü alte (0,3 -2,0) 
alle nausee possono succedere vomiti; il solfato sopratutto produce 
‚questo effetto, che avviene piü raramente col cloridrato. Questi di- 
sturbi dello stomaco sono piü frequenti e piü distinti, quando la 
- ehinina viene amministrata ad un individuo febhricitante. 
 BucHHEIM ed ENGEL affermano che la chinina non faccia aumen- 
tare la seerezione della bile; la fadiminuire, come sembra verosimile, 
_ per i suoi effetti sulla milza ? Non si osa ancora dirlo. 
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La sua azione sulle secreziont inlestinali e sui movimenti dello 
intestino & ignota. 

Sangue e glandole sanguigne.— Ecco ciö che sappiamo finora in 
proposito: sotto l’influenza della chinina, l’ossigeno si fissa in modo 
piü intimo all’emoglobina del sangue e non puö quindi liberarsene 
che piü diffieilmente (BONWETSCH, BInz, RossBAcH); l’unione di una 
quantitä anche minima di un sale neutro di chinina col sangue, 
cavato ad un animale, basta per diminuire considerevolmente lo 
sviluppo energico di acidi, che vi si effettua sotto l’influenza dell’aria 
e col concorso dei globuli rossi (ZunTz); la chinina indebolisce no- 
tevolmente la reazione di 0ozono che si ottiene immergendo nel 
sangue di un animale la carta di guaiaco, e ciö tanto nel sangue 
recentemente cavato dai vasi, quanto nel sangue in circolazione 
(SCHMIDT , Bınz) ; sotto l’influenza della chinina, amministrata in 
dosi alte, i globuli rossi del sangue divengono piüu voluminosi; que- 
sto aumento di volume @ proporzionale all’abbassamento della tempe- 
ratura.e risulta dal ritenere i globuli maggiore quantitä di ossigeno 
(MANASSEIN). 

I globuli bianchi del sangue perdono i loro movimenti ameboidi, 
si paralizzano, sotto l'influenza di quantit& anche molto piccole di 
una soluzione neutra di chinina; si comportano quindi come gl’in- 
fusorii. Negli animali a sangue caldo,, la chinina, amministrata in 
dosi anche alte (Y,.0.. del peso de) corpo), fa diminuire di un quar- 
to,in poche ore, il numero dei globuli bianchi. L’ emigrazione dei 
globuli bianchi fuori dei vasi sanguigni del peritoneo, ecc. quindi\ 
anche la suppurazione, negli animali a sangue freddo, & ritardata 
o soppressa coll’iniezione sotto-cutanea di chinina ('/;,.. del peso 
del corpo); ciö avviene benche il cuore abbia conservata tutta la 
sua attivitä, e quindi non puö essere conseguenza che della para- 
lisi dei globuli stessi (BINZ e SCHARRENBROICH); ZAHN € KÖHLER 
l’attribuiscono invece ad un indebolimento dell’ attivitä del cuore. 

La chinina fa diminuire il volume della »nitza, negli onnivori, @ 
la rende dura e compatta , quando era molle ( PIORRY , KUECHEN- 
MEISTER, MOSLER, LANDoIs). Questo effetto si verifica anche dopo la 
sezione dei nervi splenici. E prodotto dalla contrazione degli ele- 
menti contrattili della milza, o dall'ostacolo che la chinina oppone 
alla iperplasia cellulare, o da altra causa ? E ignoto. 

Gli effetti della chinina swlla circolazione sono meno conside- 
revoli e meno chiari di quelli dei veleni eircolatorii propriamente 
detti ; perciö le osservazioni fatte su tale questione sono in varl 
punti contradittorie. Ecco ciö che sappiamo di positivo su tale 
soggetto: | > 

SCHLOKOW, BLOCK, MEISSNER @ JERUSALIMSKY hanno osservato 
che la chinina , amministrata agli animali a sangue caldo di buona 
salute, in dosi moderate (sino ad 1 grammo) e in parecchie volte, 
fa aumentare il numero delle pulsazioni cardiache ed accrescere la 
pressione sanguigna; JERUSALIMSKY ha osservato lo stesso nelle 
donne di buona salute, a ei aveva fätto prendere da 0,3 a 0,5 della 
medicina. L’attribuisce ad un’ azione paralizzante sugli apparecchi 
moderatori del cuore e ad un’azione eceitante sugli appareechi mo- 
tori. Bınz nega |’ azione sui nervi vaghi, e non ammette che I’ a- 
zione eccitante sugli apparecchi motori cardiaci ; nelle rane, la 
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chinina, anche in dosi piccole, produce sempre un rallentamento ed 
un indebolimento delle contrazioni del cuore (EULENBURG). 

Ma se le dosi di chinina sono alte ( 1,5-2 grammi e piü ) nel- 
luomo e negli animali, sani od ammalati, le contrazioni del cuore 
Si: rallentano, e la pressione sanguigna si abbassa; Ja maggior parte 
‚deeli osservatori 'BRIQUET, DUMERIL, REIL, SCHLOKOW, LEWITZKY, 
SCHROFF juniore , LIEBERMEISTER) ritengono oggi questo fatto in- 
Aubitabile e costante. JERUSALIMSKY tuttavia ha osservato che in 
certi animali (cani), l’ amministrazione di dosi elevate di chinina 
aveva per risultato di accelerare i battiti del cuore, di renderli an- 
che due volte piü frequenti dello stato normale; ha osservato la ri- 
petizione di queste dosi elevate rendere il polso sempre piü rapi- 
do, ma nello stesso tempo sempre piü dehole , sempre meno sen- 
sibile, e finire collo sparire in conseguenza della paralisi del cuo- 
re; la pressione sanguigna dapprima alta, diminuiva in seguito. Ma 
‘ questo fatto osservato da JERUSALIMSKY puö considerarsi come un’ec- 
cezione. Nei febbricitanti, si nota sempre il rallentamento del pol- 
so in queste circostanze: sia, secondo LIEBERMEISTER, Sotto ]’in- 
fluenza dell’ abbassamento della temperatura; sia, secondo la mag- 
gior parte degli osservatori, per un’azione diretta della chinina. 

_ Questo rallentamento delle pulsazioni non deve essere attribuito 
al un’ eccitazione degli apparecchi moderatori cardiaci, poiche si 
manifesta anche quando i due pneumogastrici sono stati preceden- 
temente sezionati; e d’altronde nel momento in cui questo rallen- 
tamento esiste, i nervi moderatori non sono che difüeilmente ecci- 
tati dalla corrente elettrica, senza tuttavia essere paralizzati. come 
dice Binz E molto piü probabile che questo rallentamento sia pro- 
dotto da una diminuzione di eceitabilitä dei nervi motori cardiaci 
e da un indebolimento del muscolo cardiaco stesso (LEWITZKY, EU- 
LENBURG, SCHLOKOW, ecc.). L’abhassamento della pressione sangui- 
ena dipende in parte da questo indebolimento del cuore, ed in par- 
te, solo perö quando le dosi sieno state molto alte, dalla dilatazione 
delle arterie periferiche, consecutiva alla paralisi del centro vaso- 
motore e dei nervi vascolari (v. SCHROFF juniore, HEUBACH); il fatto 
€ che irritazioni molto intense della sensibilitä sono, in questo mo- 
 mento, quasi affatto impotenti a rialzare la tensione sanguigna 
(SCHROFF). 

. Sela dose ingerita € stata molto forte, mortale, gli pneumogastrieci 
si paralizzano, solo perö parecchie ore dopo e senza che le pulsa- 
zioni del cuore cessino d’ essere rallentate; queste pulsazioni di- 
_ vengono sempre piü deboli; poi il cuore si arresta in diastole, 
e non tarda ad essere affatto insensibile alle eceitazioni dirette. 
‚La paralisi del cuore & tuttavia preceduta dalla paralisi della re- 
Spirazione (Binz, HEUBACH); solo quando vengono iniettate dosi e- 
normi di chinina, attraverso la vena oiugulare, nel cuore, Si osserva 
la paralisi cardiaca manifestarsi istantaneamente, e I’ animale soc- 
combere allora nelle convulsioni (per anemia cerebrale e avvelena- 
‚ mento per acido carbonico). 

- Nell’ uomo e negli animali di buona. salute, la temperatura non 
prova, sotto l’influenza della chinina, che modificazioni insignifi- 

canti. LIEBERMEISTER ha constatato. che 2 grammi di chinina, am- 
ministrati nello spazio di sei ore, non hanno per nulla fatto va- 
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riare la temperatura; 2°,50 produssero -aumento di 1 decimo di gra- 
do. SIDNEY e RINGER hanno notato che l’ amministrazione di 1,25 
di chinina & seguita da un abhbassamento di 0°,1. JERUSALIMSKY 
ne] maggior numero delle sue esperienze con piccole ed alte dosi 
di chinina, ha osseryato un abbassamento molto leggiero della tem- 
peratura; altre volte, un’elevazione, che anche in tre casi, @ stata 
abbastanza forte (sino a 0,7 C.). Sotto l’influenza di dosi di chi- 
nina alte, ma non tanto da produrre disturbi digestivi ne una mo- 
dificazione della frequenza del polso, il tracciato della temperatura 
tende a prendere il tipo della linea retta; il calore aumenta meno 
sotto l’ influenza del lavoro , e diminuisce piü subito quando il la- 
voro € terminato; il sudore, anche durante i forti calori estivi, & 
minimo, o quasi affatto soppresso ( LIEBERMEISTER, KERNER). Puö 
dirsi forse che l’ organismo nello stato di salute non possa essere 
fortemente raffreddato da alte dosi di chinina? Non lo sappiamo; 
tuttavia riteniamo il fatto come verosimile (1). 

Quale € l’azione della chinina sulla temperatura, negli uomini @ 
negli animali febbricitanti? I dati dei. diversi osservatori sono su 
questo soggetto molto contradittoril. 

E certo che in una serie di febbri continue, la chinina fa piü 
spesso decrescere la temperatura di 1 a 3 gradi C., mentre , in 
un’ altra serie di malattie febbrili , questo effetto € nullo o quasi 
nullo. Questa questione & troppo importante e giudichiamo necessa- 
rio di trattenerci un poco su di essa. Er 

Binz e MANASSEIin, neeli animali in cui aveyano provocato una 
febbre selticemica iniettando loro liquidi icorosi, hanno osservato 
che la chinina ha prodotto effetti favorevoli. Per questo medicamento 
Bınz ha potuto ritardare la morte, ed anche misliorare lo stato ge- 
nerale, fare decrescere la temperatura e salvaro la vita. MANASSEIN 
& giunto anche allo stesso risultato; ma sono state necessarie dosi 
molto forti, pericolose per se stesse. Popow, invece, non € giunto, 
ne con piccole dosi, ne con alte, a superare gli effetti dei liquidi 
settici sull’organismo ; la chinina & stata impotente a fare decrescere 
la temperatura, e le guarigioni non sono state piü numerose di quelle 
ottenute senza l’uso di questa medicina. Socın ha usato con van- 
taggio nell'uomo la chinina contro la setlöcemia traumalica; ma @ 
bisognato per ciö amministrarne dosi molte alte (6 a 7 srammi al 
siorno) , continuarle per molto tempo assieme al vino. HürEr ha 
constatato anche che nelle stesse circostanze la chinina in alte dosi 


(1) IL Prof. Chirone che ha fatto diverse ricerche sul chinino ha potuto osser« 
vare che le piccole dosi di chinino diminuiscono costantemente il numero delle 
sistoli: colle medesime piccole dosi ha dimostrato che la pressione arteriosa si 
abbassa, adoperando appareechi delicatissimi, come quelli del Marey e del Fick, 

Il medesimo, dietrö reiterati esperimenti, ha conchiuso che la chinina agisce & 
preferenza sulla fihra muscolare del cuore, eceitando I attivitä diastolica. . 

Egli ha dimostrato che la chinina, invece di produrre spasmo, produce dilata- 
zione dei capillari. Questo fatto l’ha dimostrato sottoponendo la membrana inter“ 
digitale della rana alla osservazione microscopica © somministrando chinina & 
dosi crescenti per iniezioni ipodermiche e per la via digestiva, Posteriormente ha 
studiata l' azione del chinino sperimentando sui capillari del padiglione dell’oree- 
chio del coniglio ed ha osservato che le piccole dosi dänno dilatazioni ed iperemii 
arteriosa con elevamento di temperatura; le forti dosi, iperemia venosa ed abbas- 
samento di temperatura, = 
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fa decrescere la temperatura, ma non gli ha mai dato nessun caso 
di guarigione. Conchiudiamo che i yisultati ottenuti colla chinina, 
contro la setticemia, non sono in somma molto maravigliosi, e che 
potrebbe preferirsi l’uso dell’alcool in alte dosi. 

Nell’erisipela traumatica, la temperatura, dice Socın, non & af- 
fatto decresciuta per l’azione della chinina, mentre l’abbassamento 
si € verificato sotto l’influenza dell’alcool in forti dosi. BUSCH € giunto 
allo stesso risultato, ma ha constatato che la caduta della tempera- 
tura sotto linfluenza dell’alceool non era che molto passeggiera, e di- 
veniva piü persistente coll’amministrazione consecutiva della chinina. 

Secondo LIEBERMEISTER ed altri, la chinina nel reumalismo ar- 
ficolare non agisce sulla febbre che in modo affatto insignificante 
o nullo (1). 

Contro la febbre ricorrente, tutti gli la si accordano nel dire 
che la ehinina non produce alcuna azione. 

Nelle malattie esantematiche febbrili, come il vaiuolo, la chini- 
na secondo alcuni (SCHULLERT, STEINER , LADENDORF) ha prodotto 
favorevoli risultati; secondo altri. (MAUDEVILLE, Popow', risultati 
sfavorevoli. 

Le febbri puerperali leggiere , senza localizzazione apprezzabi- 
de, in cui per conseguenza non esistano centri d’infezione sempre 
attivi, cedono alla cura della chinina; invece le febbri piü gravi re- 


‚sistono (CONRAD). 


La chinina, in dosi.alte (sino a 5 grammi), nella pneumonilte ceru- 
pale, fa fortemente deerescere la temperatura, secondo JÜRGENSEN; 
possiamo noi stessi confermare questo fatto; ma non abbiamo mai 
osservato che arrestasse il corso del processo. 

Nel ifo , la chinina in alte dosi fa decrescere la temperatura 
in molti casi, ma non in.tutti ; ciö risulta da 600 osservazioni 
faite da LIEBERMEISTER. L’ abbassamento della temperatura si 6 
mostrato meno accentuato nel momento della remissione spontanea 
della febbre, cio@ nel mattino, essendo la chinina amministrata du- 
rante ja notte ‚che la sera,, quando la chinina @ stata ammini- 
strata durante il giorno. Nei casi gravi di tifo, la chinina non ha pro- 
dotto alcuna azione. 

Contro i varii stati febbrili intermiltenti, la chinina & stata sem- 
pre amministrata vantaggiosamente; tutti sono di accordo su questo. 

- Quando la chinina, in una febbre continua, fa decrescere la tem- 


‚peratura, questa azione dura in generale sino all’ eliminazione del 


‚medicamento fuori dell’organismo, cioe per dodici a ventiquattro ore 
ıTHav). La dose necessaria per produrre questo efletto @ in media, 
per !’adulto , dal a2 srammi ; al disotto di 1 grammo , effetto 
antipiretico non avviene in modo noteyole; se la dose & alta , ma 
amministrata frazionatamente in varie volte , l’effetto prodotto sara 
insignificante. | 

La chinina & adunque in molti casi un antipiretico prezioso, e se 
non riesce in tutti, particolarmente nelle febbri gravi, non & 2 


9 





(1) Il Prof, Tommasi ha usato su vasta scala il chinino a forti dosi contro il 
rTeumalismo articolare acuto e gli effetti sono stati ‚sempre pronti e sicuri. Alcune 
volte alle prime dosi, altre volte dopo due a tre giorni di cura, raramente molto 
piü tardi, il chinino ha trienfato della febbre , dei dolori e dei gonfivri articolari. 
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sta una ragione per non usarla. Vi sono incendi, che l’acqua & im- 
potente a spegnere; bisogna perö lasciarla da banda in tutti i casi2 
Pure in tal modo ragionano alcuni che non vedendo la chinina riu- 
scire sempre , e fare decrescere sempre la temperatura , giudicano 
assolutamente inutile il suo uso per questo SCopo. 

Per quale azione la chinina fa abbassare la temperatura? Questio- 
ne molto eontroversa ed ancora insolubile. Ecco in poche parole 
cio che attualmente puö dirsi in proposito. 

L' abbassamento della temperatura per la chinina producentesi ne- 
gli animali coverti di ovatta,in cui per conseguenza |’ irradiazione 
del calore non puö essere aumentata; inoltre l’elevazione della tem- 
peratura post mortem, che si manifesta negli animali in seguito alla 
sezione del midollo cervicale, e che & la conseguenza della persi- 
stenza dei processi chimiei della calorificazione nell’organisıno, quan- 
do l’irradiazione del calore per la pelle € diminuita, questa eleva- 
zione della temperatura, dico, non avvenendo, oppure avvenendo jn 
modo affatto insignificante, quando l’animale, prima dell’operazione, 
& stato sottoposto all’influenza dolla chinina; l' effetto antiripetico 
di questa, essendo dunque indipendente, in questo ultimo caso, poi- 
ch@ l’animale & morto, per un’azione indiretta della circolazione @ 
del sistema nervoso; ne segue che l’abbassamento della temperatura 
per la chinina deve essere altribuito principalmente ad una azione 
rallentante sui processi di calorificazione che accadono nell’intimitä 
dell’organismo (BRIQUET, LIEBERMEISTER, NAUNYN € QUINCKE, BINZ), 
Il fatto della diminuzione degli scambi azotati sotto l’influenza della> 
chinina viene anche in appoegio di questa opinione (v. in seguito). 
Sull’azione della chinina sui centri nervosi, azione che fa decere- 
scere o crescere la temperatura, lo stato delle nostre conoscenze in 
proposito € ancora troppo vago per permetterci una spiegazione dei 
suoi effetti antipiretici. Ber x 

L’abbassamento della temperatura nelle malattie febbrili deve ne- 
cessariamente avere alcune conseguenze vantaggiose. Cosi l’accelera- 
mento del polso, in quanto dipende dall’elevazione del calore, dovrä 
divenire minore, come in tutti i casi in cui la temperatura si abbas- 
sa, per es. in seguito ai bagni freddi; non bisogna quindi attribuire 
ad un’azione diretta tutto l’effetto che la chinina produce sulla cir- 
colazione. Abbassandosi. la temperatura, lo stato subbiettivo dell'am- 
maläto dovrä anche diventare piü soddisfacente; per esempio, nei 
tifosi , il sensorio sarä piü libero, l’ appetito crescerä un pocO, 
succhi digestivi segregati saranno migliori, le digestioni diverr 
no piü facili, le forze aumenteranno. Ma temperando il calore delle 
cellule dell’organismo la chinina produrrä questo effetto, e non & 
gendo direttamente sulle cellule cerebrali, sulle glandole dei succht 
gastrici, ecc. is: ;} rt 

‚Sistema nervoso.— Ecco i risultati delle osservazioni fatte sugli 
animali a sangue freddo (rane). Dosi piccole di cloridrato di chinina 
amorfo (0,001—0,005) aumentano l’eceitabilitä riflessa (HEUBACH); dosi 
alte, invece, la paralizzano (EULENBURG, CHAPERON, MEIHUIZEN, € 
altri); questo risultato & la conseguenza, in parte dell’ indebolimento 
dell’ attivitä cardiaca (KÖLLIKER), in parte della paralisi diretta dei 
gangli del midollo che presiedono ai riflessi (EULENBURG); anche nel 
rane stricnizzate, i ritlessi non tardano al essere soppressi compleia- 
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mente dalla chinina. CHAPERON pretende che questa paralisi debba 
essere attribuita ad un’ eccitazione dei centri moderatori dei riflessi 
nel cervello; ma oltre che l’esistenza di questi centri € ancora dubbia 
(anche secondo SETSCHENOW), BINZ ed HEUBACH sono giunti a Ti- 
sultati che contradicono assolutamente questa opinione. I movimenti 
‚volontarii non possono essere soppressi che da dosi molte elevate 
di chinina. I nervi periferiei, motori o sensibıli, non provano, nel- 
F avvelenamento generale con questa sostanza, nessuna alterazione 
apprezzabile; se, invece, il nervo motore. & direttamente tuffato in 
una soluzione neutra di chinina, la sua eceitabilitä e dapprima esal- 
 tata, ma dipoi diminuisce piü rapidamente di quella di oeni altro 
nervo tuffato, per comparazione, in una soluzione.di cloruro di so- 
dio (HEUBACH). 

Ecco gli effetti che produce la chinina sul sistemä nervoso, neali 
animali a sangue caldo, e particolarmente nell’uomo: nella dose di 
l a 2 grammi (la suscettibilita varia molto secondo gli individui), 
determina dapprima, secondo THAU, un sentimento di benessere ; 
dopo di che, si nota che la sensibilita tattile @ indebolita; si pro- 
vano ronziinelle orecchie (vedi Acido salicitico) e pesantezza di te- 
sta. A poco a poco le idee divengono confuse; contemporaneamente , 
cefalalgia, vertigini, sensazioni di forti pulsazioni nelle carotidi; l’in- 
sieme di questi fenomeni prende ilnome di ebbrezza chinica. Ronzii 
nelle orecchie sempre piü intensi, allucinazioni dell’ udito, diminu- 
zione della acutezza uditiva. La vista anche diminuisce, ed il campo 
visuale sembra velato; le pupille sono alquanto dilatate. Finalmente 
si manifestano apatia, assopimento, una prostrazione generale. Se 
in questo momento si cessa dall’amministrazione della chinina, dopo 
qualche ora cessano tutti questi fenomeni; ji ronzii nelle orecchie 
ela cefalaleia durano piü a lungo. Ma se le dosi suddette sono rin- 
novate o se si € amministrata in una volta una dose da2 a4 gram- 
mi, eli accidenti divengono piü serii: il cammino & vacillante, com- 
‚pare il delirio, alla durezza dell’udito succede una sorditä quasi com- 
pleta, talvolta anche cecitä, afasia. Dipoi tutto si riordina; tuttavia 
in taluni casi si & osservato che la sorditä ed i disturbi della vista 
Bersistono per parecchi anni. 

Se la dose &@ ancora maggiore (piü di 4 grammi), la morte puö 
esserne la conseguenza; essa & preceduta ‘da convulsioni, 0 da uno 
stato di paralisi generale, da un repentino collasso (össerwazioni 
fatte sull’uomo, sui cani e sui gatti). 

- L'ebbrezza chinica verosimilmente deve essere attribuita ad un’al- 
| terazione diretta , per la chinina, dei gangli cerebrali, anziche al- 
l abbassamento della pressione sanguigna. 

 L’azione soporifica determinata da piccole dosi @indipendente dalla 
temperatura, sia negli individui sani, sia negli ammalatl; in certi 
casi in cui la morfina, il cloralio, hanno fallito, vi si puö ricorrere 
‘con vantaggio (Binz) ; ma fallisce troppo spesso. 

I disturbi dell’udito e della vista dipendono da un’alterazione pro- 
- dotta dalla chinina sui nervi corrispondenti (acustico ed ottico). 

' La diminuzione della sensibilitä tattile, 1’ apatia, ece., debbono con- 
Siderarsi, se possiamo giudicarne da ciö che si osserva negli ani- 
mali a sangue freddo, come il risultato, non di un’alterazione dei 
Dervi periferici , motori o sensitivi, ma di un indebolimento della 
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facoltä conduttrice dei cordoni del midollo ; anche l’osservazione di 
SCHROFF sugli animali a sangue caldo appoggia questa opinione, os- 
servazione secondo ceui i riflessi vascolari prodotti dalle irritazioni 
della sensibilitä cutanea sono indeboliti sotto l’influenza della chinina. 

Respirazione. — Negli animali a sangue caldo non viene affatto 
modificata da piccole dosi; dosi medie l’accelerano; dosi alte e mor- 
tali la rendono irregolare e la rallentano; questi effetti possono at- 
tribuirsi ad un’eceitazione e ad una paralisi finale dei centri respi- 
ratorii del midollo spinale. L’ingorgamento nella piccola ceircolazio- 
ne e le emorrasie polmonari, fenomeni che si manifestano talvolta, 
debbono attribuirsi ai disturbi dell’attivitä cardiaca. 

Muscoli striati. — La curva muscolare, negli animali a sangue 
freddo, sotto l’influenza della chinina, @ doppia di quella osservata 
sugli stessi muscoli nello stato normale (BUCHHEIM). 

Scambi organici. — Secondo le ricerche di KERNER su se stes- 
so , piccole dosi di chinina bastano a fare diminire in .modo con- 
siderevole l’eliminazione dell’azoto per le urine; questa diminu- 
zione, in seguito all’ingestione in una volta di 1 grammo a 2,5 di 
chinina’, giunge sino al 24 per 100 in un giorno ; la quantitä di 
acido solforico delle urine, il quale come si conosce, provviene in 
massima parte dagli albuminoidi, diminuisce anche di 39 per 100, 
mentre la quantitä di acqua eliminata peji reni aumenta alquanto. 
Zuntz ha osservato anche l’eliminazione dell’urea diminuire del 
39 per 100 sotto l’influenza di 2 grammi di chinina. Nelle espe-_ 
rienze di KERNER si manifestarono disturbi gastrici abbastanzain 
tensi, ed alcuni fenomeni di avvelenamento, e la quantitä di azoto 
assorbita non: essendo stata determinata, v. Böck ha ripetuto le 
stesse esperienze sui cani, usando tutte le precauzioni della scuola 
di Voıt ; & giunto agli stessi risultati, cio6, ha notato un notevo- 
lissimo rallentamento delle combustioni organiche. In einque giorni. 
durante i quali Ja chinina era amministrata in dosi non tossiche, la 
quantitä di azoto eliminata fu inferiore di 10 grammi alla quantitä 
ingerita nello stesso tempo. 

Sull’intiuenza della chinina sugli scambi gassosi respiratorü, v. 
BoOEcK e BAUER hänno osservato, nelle loro esperienze sui gatti e 
sui cani, che la chinina, in piccole dosi, faceva diminuire lo svi- 
luppo dell’ acido carbonico e l’ assorbimento dell’ ossigeno ; la dimi- 
nuzione dello sviluppo dell’ acido carbonico (9 per 100) essendo pro- 
porzionale a quella della disassimilazione dell’albumina (11 per 100), 
& verosimile che la prima dipenda dalla seconda ; tuttavia non € 
provato che le sostanze non azotate non vi contribuiscano per una 
leggiera parte; ma ciö che & certo, @ che non bisogna attribuire 
questa diminuzione dell’ eliminazione dell’ acido carbonico ad una 
mancanza di assorbimento dell’ossigeno: poich® il rapporto fra las 
sorbimento dell’ ossigeno e lo svilnppo dell’ acido carbonico rimane- 
normale; v. BoECK e BAUER sono persuasi che gli stessi risultati 
si producono anche nell’ uomo, ammesso che uno stato d’ inquietu- 
dine, di piü grandi movimenti muscolari , non si verifichino come 
conseguenza dell’ amministrazione della chinina; d’altronde lo stesso“ 
fatto avviene negli animali sottoposti all’ azione della chinina: lin 
tervento di uno stato d’inquietudine, di una maggiore attivitä dei 
ınovimenti muscolari e respiratorii, ha per conseguenza, anche in 
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essi, di accrescere lo sviluppo dell’ acido carbonico e 1’ assorbimento 
dell’ ossigeno. 

BINZz e STRASSBURG , nelle loro esperienze sui conigli , attaccati 
da febbre oppure no, non hanno notato alcun cangiamento nella 
quantitä di acido carbonico sviluppata; ma qui bisogna tener conto 
della scelta dell’ animale, e delle condizioni anormali in cui erano 
fatte le esperienze. 

Secrezioni. — Sotto l’influenza della chinina, la secrezione del 
sudore € soppressa,, anche negli operai che lavorano nei forti ca- 
lori; la secrezione urinaria €, invece, aumentata, almeno negl’in- 
dividui di buona salute (KERNER). 

Teoria dell’ azione della chinina. — Tutte le ricerche fatte per 
determinare l’azione della chinina sugli elementi organici e sui pro- 
cessi semplici dell’ organismo animale , specialmente sull’ albumina 
(RossBAcH), sui processi di putrel[azione e di fermentazione (Binz e 
suoi discepoli), sul micro-organismi (BINZ e RossBacH'‘, sugli scambi 
oreanici (KERNER V. BOECK, BAUER), sul sangue (A. SCHMID, Bon- 
WETSCH, ZUNTZ, Binz, RossBaAcH), tutte queste ricerche, dico, ci 
mostrano che l’azione principale della chinina si esercita sull’ albu- 
mina cellulare ; questa,:sotto l’influenza della chinina, resiste dap- 
prima all’azione dell’ ossigeno , non si ossida e non si disassimila 
tanto facilmente quanto allo stato normale. Sela chinina introdotta 
nell’organismo. vivente non arresta completamente la disassimila- 
zione dell’ albumina , come arresta la fermentazione, che poggia su 
processi simili a quelli della disassimilazione organica, ciö dipende 
unicamente dall’ insuficienza delle dosi amministrate a produrre 
questo risultato ; nelle esperienze di KERNER, quando le dosi erano 
alte, comparivano fenomeni di avvelenamento, e I’ eliminazione del- 
l’ azoto era ridotta al suo minimum. Non bisogna vedere una con- 
tradizione con questa azione fondamentale nell’ eceitazione prodotta 
dalla chinina su certi organi; poiche ogni diminuzione di scambi 
organici nelle cellule, per esempio un’impovvisa sottrazione di san- 
gue, ecc., puö avere per efletto di eceitare momentaneamente le fun- 
-zioni degli organi. 

L’abbassamento della temperatura puö anche, come la diminu- 
zione degli scambi organici, essere attribuita a questa azione ral- 
lentante della chinina sui processi di ossidazione. Circa l’ influenza 
subita dal sistema nervoso, essa puö avere per risultato, o di an- 
nientare questa azione fondamentale, ovvero di secondarla. La chi- 
nina agendo dapprima sui centri nervosi,, l’eccitazione partita da 
questi centri deve produrre l’aumento dell’ attivitä di certi gruppi 
cellulari , specialmente delle cellule muscolari ; da ciö movimenti 
piü attivi, polso rapido, pressione sanguigna elevata, respirazione 
‚accelerata , e quindi accelerazione di certi processi di scambi or- 
ganici , elevazione della temperatura. Cosi si spiega perche negli 
animali di buona salute la chinina fa aumentare la temperatura, o 
non esercita su di essa alcuna modificazione. Ma per ciö bisogna 
che la dose non sia stata tanto forte da influenzare la maggior parte 
delle cellule dell’organismo; poiche, se la dose & stata abbastanza 
alta, certe funzioni sono allora talmente alterate (non noterö. che 
la diminuzione della pressione sanguigna e l’apatia muscolare ri- 
sultante dall’ azione stupefacente), che l’azione fondamentale della 
chinina sulle cellule ne & notevolmente aumentata. 
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Se la chinina agisce su di un organismo febbrieitante , allora a 
questa azione antipiretica risultante dall’influenza nervosa (abbassa- 
mento della pressione sanguigna, ecc.), ed all’azione diretta eser- 
citata sulle cellule e sul protoplasma cellulare, si aggiunge un terzo 
fattore, che @ la neutralizzazione della causa della febhre, in quella 
della malaria per esempio ; «sia che questa causa risieda in un mi- 
cro-organismo, che periodicamente, come generazione nuova’, esce 
dal suo luogo d’incubazione, dagli organi linfatici, dalla milza, per 
produrre un’ irritazione vaso-motrice, la serie dei fenomeni che co- 
stituisce la febbre ; sia che questa causa consista in un veleno chi- 
micamente sciolto, che accumulando Je irritazioni, produca scariche 
nervose periodiche , una disassimilazione piü attiva dell’ albumina 
organizzata, ed un aumento di temperatura» (Binz). 

Queste ipotesi sono ancora molto lungi dal potersi poggiare su di 
una dimostrazione scientifica rigorosa ; ma si deve riconoscere che 
nello stato attuale delle nostre conoscenze, sarebbe molto difieile 
sostituirle con altre migliori. Esse possono benissimo spiegarci due 
fatti molto oscuri, cio@: che la .chinina non esercita la sua azione 
speciale che sull’ organismo [ebbrile, e che non produce efletti an- 
tipiretici accentuati che su talune febbri, ma non su altre. La ra- 
gione @ che le cause della febbre possono essere molto variabili e 
che fra queste cause, vi sono di quelle accessibili alla chinina ed 
altre che resistono alla sua azione. Come esempio , si potrebbero 
citare gli spirilli ricorrenti di OBERMEIER: le soluzioni di chinina al 
disotto di Y%, per 100 non esercitano su di essi alcuna azione noci- 
va; lo stesso @ del fenolo, del permanganato di potassa; invece, i 
sali di mercurio solubili allungati nella proporzione di 1:3000-1:4000, 
bastano per. ucciderli ; la glicerina per essi@ anche un potente ve- 
leno. Non si potrebbe attribuire a questo fatto dell’ inattivitä della 
chinina sugli spirilli ricorrenti , l’ineflicacia molto nota di questo 
medicamento contro la febbre ricorrente ? Il veleno della malaria, 
invece, sarebbe molto accessibile all’azione della chinina (1); quello 
del tifo lo sarebbe meno, ecc.;in tal modo potrebbesi spiegare per- 
che il reumatismo muscolare cede all’acido salieilico piü che alla 
chinina; perche in certe malattie sono necessarje alte dosi di chi- 
nina per fare decrescere la temperatura, mentre in altre, dosi medie 
sono sufäcienti, ecc, | 
- Riassumendo gli effetti principali della chinina, possiamo dire che 
& un agente inebbriante e stupefacente e contemporaneamente un 
rallentante i processi di disassimilazione organica. Per produrre il 
primo effetto deve essere amministrata in dosi molto piü alte di 
quelle di altre sostanze producenti la stessa azione, la morfina per 
esempio ; cosi si preferiscono queste ultime, quando voglionsi otte- 
nere effetti. narcotici. Questi narcotici potenti in deboli dosi potreb- 
bero senza dubbio produrre, come risulta dalla simiglianza della 
loro azione fondamentale e .dall’osservazione diretta, effetti antifeb- 
brili simili a quelli della chinina,, se fosse possibile amministrarli 


(1) Il Selmi ed il Balestra, che hanno fatto importanti studii sul micro-organi- 
smo della infezione malarica, hanno dimostrato che il miasma della infezione pa- 
lustre,, consistente nel bacillus malariae , viene paralizzato e reso impotente dal- 
l’azione del chinino, 
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in dosi suffieientemente alte; ma la loro azione paralizzante sul si- 
stema nervoso sopprime l’esistenza molto prima che si fossero prese 
le dosi necessarie per produrre un rallentamento dei processi di os- 
sidazione. Se dunque la chinina puö essere usata in questo ultimo 
scopo, lo deve alla sua innocuitä relativa sul sistema nervoso, in dosi 
in cui agisce potentemente sugli scambi organici e sulla tempe- 
ratura. 
La chinina non puö tonificare l’organismo che in un modo in- 
diretto ed in certe condizioni. Non puö mai agire come un tonico 
diretto : poich@ una forza reale non puö risultare che dalla decom- 
posizione nell’organismo di sostanze chimiche, come le materie ali- 
mentari o i medicamenti di azione analoga (olio di merluzzo); ora 
la chinina attraversa l’organismo senzä subire quasi alcuna decom- 
posizione. Negl individwi sani, non € neanche un tonico indiretto ; 
lungi dall’aumentare |’ appetito , di favorire la digestione, essa li 
turba, invece, e provoca anche nausee ; facendo diminuire la quan- 
titä di alimenti assorbita , diminuisce le forze piü che non le au- 
menti rallentando gli scambi organici; sccondo v. BoOEcK, un cane 
a-cui si amministrano dosi non tossiche di chinina, non economizza 
insomma al giorno che 57 grammi di albumina. E siccome la chi- 
nina, in dosi alte, indebolisce la forza del cuore, fa diminuire la 
pressione sanguigna e lascia sempre disturbi piü o meno funesti, 
ne segue che bisogna considerarla come determinante in un orga- 
nismo sano un indebolimento, anziche un aumento di forze. Ma & 
affatto diverso su di un organismo ammalato; qui la chinina sol- 
leva realmente e conserva le forze ; facendo finire la febbre , au- 
menta nell’ammalato il desiderio dei cibi e ne migliora ]’ appetito ; 
secondariamente, nelle malattie esaurienti (GRIESINGER, BOTKIN), 
moderando il consumo dell’albumina, le perdite organiche, ritarda 
l’esaurimento e rende la vita piü lungamente possibile, in un mo- 
mento in cui l’organismo, per la mancanza completa dell’ appetito, 
per la depressione delle funzioni digestive, non puö riparare col- 
l’ alimentazione le perdite che prova e che la febbre rende 'ancora 
piü rapide. Sotto questo rapporto l’effetto della chinina somiglia 
molto a quello dell’ alcool. | | 


Usi terapeutici. — La chinina incontestabilmente & uno degli a- 
genti piü preziosi della terapia; malgrado le variazioni di’ teorie e 
di sistemi, ha sempre conservato il suo posto nella materia medica. 
In questi ultimi anni, tuttavia & bisognato porre limiti piü’ stretti 
alle sue indicazioni } poich@ , come tutti gli altri medicamenti, gli 
sı erano attribuite le proprietä curative piü varie e piü fantasti- 
che; perö se da una parte il suo uso & stato limitato , ha potuto 
estendersi d’altra parte; infatti in questi ultimi tempi si sono trova- 
te nuove indicazioni molto positive. 

‚In prima linea si presentano due indicazioni: 1.° La chinina pos- 
siede proprietä particolari, specifiche, contro l’avvelenamento della 
malaria, contro tutte le forme morbose dipendenti da questo avve- 
lenamento. 2.” Gode la proprietä di antipiretico contro molte ma- 
lattie febbrili, ma non contro tutte. Sc 

L’influenza della chinina nelle febbri intermillenti e nell auve- 
lenamento della malaria in generale & stato constatato moltissi- 
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me volte e.non puö dubitarsene. SYDENHAM usava primitivamente 
la corteceia di ehina solo contro le febbri quartane e sopratutto 
contro le febbri intermittenti di aulunno; di poi estese questo uso 
a tutti i casi di febbre intermittente, in qualunque stagione si ma- 
nifestassero. Questo grande osservatore formulö un metodo razio- 
nale d’amministrazione, che porta il suo nome ed € ancora in uso. 
Rifiutö vittoriosamente le obbiezioni fatte all’uso della china, che 
si accusava di provocare tumefazioni della milza, del fegato, idro- 
pisie, obbiezioni che STOLL, DE HAEN, ed altri osservatori ebbero an- 
che a combattere, e che, cosa meravigliosa, hanno ancora oggi tro- 
_ vato aleuni difensori. Certamente le febbri intermittenti possono tal- 
volia guarire con altri medicamenti,, o sparire- anche spontanea- 
mente, senza aleuna cura ; certo. resistono anche in alcuni casi, 
molto rari,. all’uso della china. molto razionalmente amministrata. 
Ciö puö dipendere perche l’organismo non £ stato sottratto all’ a- 
zione molto intensa dei miasmi, oppure perche si trattava, come 
nel caso dato , di tutt’ altro che di un avvelenamento per la ma- 
laria ; altre volte infine, non se ne saprebbe dare alcuna ragione. 
Qualunque cosa sia, la china rimane sempre il rimedio piü attivo 
e piü prezioso per combattere le febhri intermittenti. 

Diciamo dapprima , che nelle regioni paludose, per esempio sulla 
costa oceidentale dell’ Africa, nel sud degli Stati-Uniti, la chinina @ 
stata usata con successo come profilattico contro 1’ avvelenamento 
per la malaria ; questo fatto & appoggiato da tante osservazioni con- 
cordi, che possiamo considerarlo come incontestabile. 

La chinina riesce meglio nei casi d’intossicazione palustre, che or- 
dinariamente si presentano sotto forma d’una febbre quotidiana o 
terzana, con intervalli di apiressia molto chiari ; il successo € meno 
certo, ma l’@ ancora abbastanza nei casi di febbre quartana. I ro- 
vesci divengono piüı frequenti quando trattasi delle febbri intermit- 
tenti dette perniciose, che sono accompagnate da sintomi nervosi 
gravi, fenomeni coleriformi, ecc.; e tuttavia, in questi casi ancora, 
la chinina & il rimedio che dä, in generale, i risultati piü favore- 
voli (1). Finalmente di tutte le forme dell’intossicazione per la ma- 
laria , quella in cui la chinina riesce meno bene, € la febbre re- 
mittente che consiste in parosismi i cui intervalli non sono chia- 
ramente apiretici. — Piü la febbre intermittente € recente, piü cede 
all’ azione della chinina. — Circa la comparazione tra I’ utilitä della 
chinina e quella dell’ arsenico, nella cura delle febbri intermittenti, 
essa & giä stata fatta in proposito di questa ultima sostanza. | 

Non i soli accessi della febbre sono sottoposti alla potenza cura- 
tiva della chinina ; le altre forme e manifestazioni della malaria 1o 
sono egualmente. Le tumefazioni della milza e del fegato , quando 

® 

(3) Il chinino & il rimedio soyrano delle forme perniciose d’infezione malarica, 
I rovesci di cui l’autore parla non si debbono attribuire alla mancanza d’azione 
del chinino; ma , ora alla forma troppo irruente e quasi fulminea dell’ infezione 
malarica sull’economia, ora al cattivo metodo di amministrare il preparato medicinale, R 

Ü indubitato che, quando il chinino in quantitä determinata ed atta a vincere una 
forte infezione si trovi eircolante nel sangue in tempo opportuno, pria che l’orga- 
nismo resti profondamente leso dalla causa morbosa, il preziöso farmaco trionferä 
sempre e salverä la vita degl'infermi, 
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il loro sviluppo , consecutivo agli accessi di febbre, non data da 
molto- tempo, spariscono spesso anche sotto l’influenza della chini- 
na; lo stesso accade delle idropisie acute, senza albuminurija, la cui 
essenza & ignota, e che succedono alle febbri intermittenti. L’a- 
zione' specifica della chinina si esercita anche su quella serie nu- 
. merosa di fenomeni che si conosce sotto il nome di febbri larvate. 
Si & anche giudicata la loro origine miasmatica 0 non miasmatica, 
secondo che” cedevano 0 pur no all amministrazione di questo me- 
dieamento. Non dobbiamo enumerare qui tutti questi sintomi; Ci- 
teremo solo le nevralgie intermittenti, le congestioni intermittenti 
(oftalmia, corizza, diarree, pulmoniti), ecc. 

Gli alcaloidi della china, e principalmente la chinina, essendo do- 
tati perfettamente di tutte le proprietä della .corteccia, hanno fi- 
nito per meritare la preferenza sui preparati antichi a base di china. 
Quando si paragonano fra loro le numerose osservazioni fatte con 
questi preparati, si constata che il preparato meno attivo & l’infu- 
sione della corteccia, poi vengono, secondo il loro grado di attivi- 
t&, la decozione, la china in sostanza, ed infine l’alcaloide. Ma la 
chinina non deve essere preferita solamente pel suo maggior grado 
d’attivita; essa deve essere preferita anche perch& disturba le fun- 
zioni digestive, cosi spesso turbate nelle febbri intermittenti, meno 
dei preparati di china in natura. Si € detto perö che una quantitä 
determinata d’ alcaloide , data sola, agiva meno attivamente della 
stessa quantitä contenuta nella corteccia e amministrata sotto la 
forma di un preparato di china. Si € preteso pure che , nel trat- 
tamento degli accidenti consecutivi alle febbri intermittenti, come 
la cachessia, T atonia delle vie digestive, i preparati della cortec- 
cia riuscivano meglio dell’ alcaloide. E vi sono anche dei pratici i 
quali sostengono che la china in sostanza sia piü eflicace della chi- 
nina contro gli accessi di fehbre; cosi TROUSSEAU, pur ammettendo 
che la chinina fosse piü adatta dei preparati di china a troncarei 
primi accessi, conchiudeva dalle sue osservazioni che le recidive 
erano meno frequenti quando il trattamento era consistito nell’am- 
ministrazione della corteccia. Il maggior numero dei pratici con- 
viene oggi, ed anche noi siamo perfettamente di questo parere, 
che la chinina merita sempre, nel trattamento della malaria, la pre- 
ferenza sugli altri preparati. 

Il metodo d’ amminisirazione ha una grandissima importanza; 
perciö l’attenzione & stata rivolta dapprima su questo punto. Il pri- 
mo metodo, quello di ToRTI, o metodo romano, consisteva nell’am- 
ministrare la corteccia in una volta, e in forte dose (8-10 gram- 
mi) immediatamente prima dell’accesso. SYDENHAM [ece notare eli 
inconvenienti di questo metodo. Dapprima esso ha sovente per ri- 
sultato di provocare i vomiti, e in secondo luogo non raggiunge 10 
scopo, vale a dire la soppressione degli accessi. Consigliö adunque 
di amministrare la china nel maggior tempo possibile prima della 
comparsa presunta dell’accesso, e di prescriverne 30 grammi (1 on- 

-eia), da prendere in 12 dosi, con un quarto d’ora d’ intervallo. Pro- 
ducendosi costantemente le recidive dopo questa prima’amministra- 
zione, TORTI C SYDENHAM consigliavano di continuare ancora per 
parecchi giorni l’uso del rimedio. 
 Oggi che la chinina & stata generalmente sostituita alla cortec- 
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cia, il metodo di amministrazione & stato poco modificato, pur ri- 
manendo basato sui principi stabiliti da SYDENHAM. Ecco ciö che 
risulta dall’esperienza di buoni osservatori moderni, come GRIESIN- 
GER. Se si tratta di una febbre quolidiana o terzana, semplice e di 
media intensitä, il meglio & di amministrare una forte dose (0,5—1,0) 
di cloridrato di chinina in una volta, o tutt’al piü in due volte, e 
ciöo 12 a 6 ore prima della comparsa presunta dell’accesso. Se per 
caso si desse la preferenza alla corteccia, l’ amministrazione do- 
vrebbe farsi ancora piü presto prima dell’accesso. Se fosse ammi- 
nistrata piu tardi, vale a dire in un tempo piü prossimo all’accesso, 
la chinina non Dotr ebbe che raramente prevenirne la manifesta- 
zione; in generale non farebbe che renderlo meno intenso 0 piü tar- 
divo. E importante notare che l’amministrazione della chinina deve 
essere continuata nei giorni seguenti, anche quändo gli accessi so- 
no stati in apparenza completamente soppressi. Quando la febbre 
intermittente sja giä antica o che l’infermo continui ad essere espo- 
sto alle esalazioni miasmatiche, si potranno sezuire le prescrizioni 
di BRETONNEAU-TROUSSEAU, secondo le quali la stessa dose ammi- 
nistrata la prima volta deve essere ripetuta tre giorni dopo, poi 
ancora quattro giorni dopo, e cosi di seguito per uno 0 due mesi,. 
aggiungendo ogni volta un giorno all’ intervallo durante il quale 
l’infermo non prende chinina; noi perO ci siamo trovati meglio a 
ripetere, nei casi di febbre quotidiane molto inveterate, per parec- 
chi giorni di seguito la dose prescritta la prima volta. 

Se il malato abbia tendenza al vomito, si farä bene a seguire il 
consiglio di SYDENHAM, vale a dire di fareli prendere , contempo- 
raneamente alla chinina, un po’ di laudano. — Giä in STOLL e DE 
HAEN si trova il consielio di evitare di amministrare gli evacuanti 
dopo 1’ ultimo accesso, per tema di aumentar cosi le probabilita di 
recidiva. — Non € qui il luogo di indicare partitamente le diverse 
circostanze che possono far variare il metodo di amministrazione 
della chinina. Ci contenteremo di notare I seguenti punti importan- 
ti. Nelle febbri intermittenti, nelle quali eli intervalli d’ apiressia 
hanno una breve durata, si dere far prendere la chinina immedia- 
tamente dopo un accesso. Nelle forme maligne si debbouo anche 
amministrare forti dosi di chinina (2-5 grammi in 12 ore) durante 
il breve intervallo che presentano gli accessi, ed anche, se la vita 
e minacciata, non si deve esitare a far prendere la chinina durante 
l’accesso stesso (1). Da ultimo ricordiamo ancora la pratica antica che 
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(1) I Prof. Semmola nell’ amministrazione del chinino nelle svariate forme di 
infezioni palustri mette come condizione indispensabile la seguente formola che 
racchiude tutte le regole dei diversi modi di amministrare il farmaco:: fa mestieri_ 
che mel momento del parossismo si trovi nel sangue arteriosc una quantita suf- 
fieiente di chinino. 

Il Cantani dä le regole da osservarsi negli svarjati casi. $ 

Nelle febbri intermittenti malariche a tipo quotidiano il metodo piü razionale ‘ 
& quello di dividere la quantitä di 80 centigr. 0 1 grammo di chinino in tre car- ® 
tine ed amministrarle sei, quattro, due ore prima del parossismo, oppure eingueg 
tre, un’ora prima del medesimo. 

Nelle febbri terzune e quartane usa di amministrare il chinino anche nei giornidi 
apiressia, somministrando 10 centig. di farmaco ogni due ore raddoppiando le - 
ultime dosi cio& eingue, tre un'ora prima del jarossismo felbrile, 
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consisteva nel far precedere l’amministrazione del febbrifugo da una 
cura evacuante « dissolvente ». Certamente, se esistono disturbi ga- 
strici molto accentuati, questa pratica € utile, ed era anche neces- 
saria nell’ epoca in cui si faceva uso esclusivamente dei preparati 
della corteccia di china, i quali disturbano la digestione piu del- 
Valcaloide. Ma accade spesso che l’affezione gastrica, conseguenza 
dell'intossicazione palustre, € collegata all’esistenza degli accessi, e 
scompare per conseguenza quando questi ultimi hanno ceduto all’a- 
zione del rimedio. Oogi che si fa uso quasi esclusivemente dell’al- 
caloide, questa pratica, tanto raccomandata dagli antichi, ha per- 
Auto molto della sua importanza. — Nelle febbri intermittenti in cui 
ji sudori, i quali terminano ordinariamente 1’ accesso, mancano, la 
corteccia di china, secondo gli antichi medici, non spiega la sua 
virtü terapica; in questi casi @ razionale amministrare nello stesso 
tempo una bevanda diaforetica (STÖRCH, DE HAEN). | 
Nella parte fisiologica, abbiamo parlato della maniera come po- 
tevamo rappresentarci l’azione della chinina nell’avvelenamento da 
malaria; ciö che sembra piü probabile si & che essa eserciti un’ a- 
zione diretta sul veleno miasmatico; nello stato attuale della Scien- 
za € difficile poter ammettere un’altra opinione (]). 


Se queste due forme morbose d’infezione palustre abbastanza pertinaci non ce- 
dano all’ uso del chinino in questo modo amministrato suole aggiungere alle ul- 
time tre dosi del farmaco o l’oppio o l’alcool sotto forma di vino di marsala, di 
rhum di cognac. 

Nelle forme perniciose non bisogna perder tempo: bisegna anıministrare il chi- 
nino in grandi dosi (2 a 4 gr.) per la via interna. | preferibile il metodo ipo- 
dermico come piü pronto e sicuro. . 

Nelle febbri malariche erratiche e nelle febbri remittenti suole amministrare il 
chinino in un decotto di corteccia di china e di foglie di Eucaliptus parecchie 
volte al giorno, rogolando la dose secondo la importanza della febbre e dando la 
chinina nelle febbri erratiche epicraticamente e nelle febbri remittenti durante la. 
remissione. 

Nei casi d’infezione ıpalustre cronica con 0 senza cachessia con grorso tumore 
di milza amministra la china in decotto, l’eucaliptus, le piccolo dosi di chinino, 
il liquore arsenicale del Fowler, il ferro, lidroterapia, ecc. 
 _ E naturale che in tutti questi casi l’igiene occupa una gran parte. 

Se l’infermo non si allontana dai luoghi paludosi, se si ciba scarsamente Spes- 
sissimo il chinino non sarä l’ervico rimedio, 

(l) Molte teorie si sono propugnate per spiegare in che modo la chinina vince 
la infezione palustre. Si possono ridurre, a quattro le teorie piü accreditate. 

Si & detto che la chinina nelle infezioni palustri agisse come antipiretica , que- 
st’ idea viene infirmata dai seguenti fatti : la chinina non & antipiretica per al- 
tre febbri di diversa natura; nella infezione palustre in piccole dosi vince la feb- 
bre e le manifestazioni della causa produttrice del morbo; vince le manifestazioni 
apiretiche della infezione malarica (tumore di milza apiretico, nevralgie, ecc.)., 

Non si pud acceıtare l'altra opinione colla quale si crede che la chinina agisca 
‚come antiperiodica , stantech® in altre malattie differenti, in cui il periodo esiste, 
‚la chinina non & capace di vincerlo (febbre serotina dei tisiei, febbre piemia, ecc ) 

Si & detto che la chinina dovesse la sua azione alla virtü di far contrarre la 
'milza e di diminuire quiudi i diametri di essa. Sono contro quest’opinione le se- 
ı guenti obbiezioni. i . ; 

Molti altri farmachi 0 meglio molti agenti terapeutici ( corrente elettrica, berbe- 
Tina, ecc.) che sono capaei di far contrarre la milza, non sono bastevoli a vin- 
 Cere la malattia. La chinina spesso sopprime la febbre prima che si possa dimo- 


556 CHININA 


Avendo la chinina un’azione cosi chiarameute eficace sulle feh- 
bri intermittenti d’origine palustre,, si & stati naturalmente indotti 
a provarla contro gli accessi febbrili intermiltenti di altra origi- 
ne. Tali sono, per esempio, gli accessi di febbre, pilı 0 meno pe- 
riodiei, che si manifestano nelle suppurazioni profonde (ascessi de] 
fegato, essudati puerperali purulenti), nei processi di tisi, negli es- 
sudati pleuritici, ecc. L’esperienza insegna che la. chinina, in que- 
sti casi, puö Zalvolla sopprimere gli acccessi 0 almeno indebolir- 
ne l’intensitä; ben inteso che allora rimane per lo piüı senza azione 
sul processo fondamentale, anche quando agisce moito eflicacemente 
sulla febbre. La sua eflicacia sulla febbre @ anche molto incerta; @ 
spesso dosi molto forti rimangono affatto impotenti sugli accessi. 
Da che dipende questa variabilitä dell’azione della chinina in que- 
ste eireostanze ? L’ienoriamo. Si potrebbe credere che la chinina 
agisca tanto meglio quanto piü accentuata € la periodicitä della feb- 
bre; ma questo sarebbe un errore. Si osservano, per esempio, a- 
scessi del fegato, accompagnati da accessi di febbre a tipo quoti- 
dianamente molto regolare, contro cui la chinina non puö nulla. — 
Durante l’ultima guerra, numerose osservazioni hanno permesso di 
constatare che amministrando per tempo la chinina, in fortissima. 
dose, contro i processi setticemieci, nei feriti, si ottenevano risul- 
tati affatto soddisfacenti; ma nello stesso tempo hisognava far pren- 
dere allinfermo grandi ‘quantitä di vino; di guisa che sinora Vefüi- 
cacia della chinina contro la setticemia non deve essere considerata 
tanto positiva come si & preteso. ee 

Fra tutti i rimedii usati per fare abbassare la temperatura, nelle 
febbri continue, la chinina & ancora quello che ha datoi risultati 
piü certi; sotto questo rapporto non gli si puö paragonare che l’acido’ 
salicilico. La discussione teorica di questa questione essendo stata 
giä fatta nella parte fisiologica, ci limiteremo a considerarla qui dal 
lato puramente pratico. | | u 

In generale si € d’accordo nel riconoscere che l’azione della chi- 
nina & nulla nei processi puramente infiammatorii, come le infam- 
mazioni delle sierose, nei flemmoni , nelle infiammazioni articola- 
ri, ecc. La febbre, in questi casi, non prende che eccezionalmente 
‚proporzioni pericolose; decresce nello stesso tempo che il processo 
infiammatorio diminuisce, e quest’ ultimo richiede un trattamento 
affatto diverso da quello con la chinina; se pertanto , la tempera- 
tura essendo molto alta, si provi allora l’uso della chinina, si tro- 
verä che, sotto la sua influenza, I’ abbassamento della febbre nom’ 
sarä mai che molto leggiero, affatto passaggiero e senza azione es 
senziale sullo stato generale. it a 

Fra le malattie cosi dette « infettive » si contano oggi tutte 
quelle in cui la chinina agisce piü 0 meno eflicacemente come an 
tifebbrile. Se 
In prima linea & nel fifo addominale che questo media 


, Va 
strare un notevole impieciolimento della milza : che anzi molte volte la febbre fe 
pisce prima che la milza si riduce completamente. 5 > en 

La massima parte dei terapisti crede che la chinina agisca come antidoto del, 
veleno malarico cio& paralizzando l’azione del bacillus malariae; di modo che la 


chinina si pud dire veramente un farmaco antimalarico. a 
_ + A 
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& mostrato per lo piü utilissimo per combattere la febbre. Si pre- 
serive ordinariamente nello stesso tempo che si usano i bagni fred- 
di, e per secondare Ja lcro azione. Qui non dobbiamo discutere i 
vantaggi dell'uno o dell’altro di questi metodi di cura; tutto ciö che 
possiamo dire & che noi accettiamo completamente l’opinione di LiE- 
BERMEISTER , secondo la quale, trovandosi nella brutta alternativa 
di scegliere fra i bagni freddi e la chinina, nel trattamento del tifo 
addominale, nella maggioranza dei casi si dovrebbe dare la prefe- 
renza alla chinina. — Prescrivendo allora la-chinina in una ma- 
niera razionale,, si arriva ordinariamente a fare abbassare la tem- 
peratura, a fare per conseguenza diminuire la frequenza del polso, 
ji disturbi del sensorio, e a scongiurare le conseguenze pericolose 
che puö avere, sopratutto sul muscolo cardiaco, un’elevazione trop- 
po persistente del calore organico. Bisogna sforzarsi per quanto & 
possibile di fare abbassare la temperatura quasi fino alla normale 
od anche proprio fino alla normale, e per eiö si misura la dose se- 
condo il grado della febbre; questa dose dovrä elevarsi specialmente 
durante le prime settimane. L’abbassamento della temperatura in- 
comincia alcune ore dopo l’amministrazione del rimedio; raggiunge 
il suo massimo dopo otto a dodici ore,-ed € ancora apprezzabile, 
nelle febbri non troppo intense, dopo ventiquattro ore, talvolta an- 
che dopo trentasei ore. (Si riscontri ciö che & stato detto relativa- 
mente all’acido salicilico). 

I modo di amministrazione presenta anche qui una grande im- 
portauza.. L'esperienza ha insegnato che, per ottenere l’effetto an- 
tipiretico desiderato, non bisogna contentarsi delle piccole dosi 
(0,2—0,3) che si consigliavano una volta, ma usare dosi molto for- 
ti, da 1,5 a 3 grammi, nell’ adulto; aleuni medici, nei casi gravi e 
ostinati, vanno anche sino a 5 grammi. E assolutamente necessa- 
rio che questa dose di 1,5 a 3 grammi sia amministrata in un tem- 
po molto breve, in una mezz’ora 0 tutt’al piüu in un’ ora; dividerla 
e farla prendere in una giornata, € lo stesso che non far nulla, 
Per-.ottener meglio e piüu presto lo scopo desiderato, vale a dire 
labbassamento della temperatura, bisogna amministrare questa dose 
in un momento tale che il massimo della sua azione coincida con 

l ora in cui la febbre subisce naturalmente una diminuzione, per 
_ eonseguenza, secondo quello che abbiamo detto piü sopra, il mo- 
mento piü favorevole & fra le sei e le nove di sera. Circa gli ef- 
fetti prodotti, non abbiamo trovato nessuna differenza essenziale tra 
il solfato e il cloridrato, e neppure fra la soluzione e la polvere; 
quest/ultima, potendo essere messa in pane azzimo o in capsule, per- 
mette di mascherare piu facilmente l’amaro della chinina. La dose 
sarä ripetuta piü presto o piü tardi secondo l’effetto prodotto; non 
si deve ripetere prima di ventiquattro a quarantotto ore. — Com- 
binando questo trattamento con l’ uso dei bagni freddi, si ottiene 
piü rapidamente lo scopo. E anche evidente che , negli avvelena- 
menti particolarmente gravi, la chinina puö non produrre nessun 
risultato, e neppure i hagni freddi; ma un giudice imparziale si 
 guarderä bene dal conchiudere da ciö che la chinina @ superflua; 
tutt’al pit si potrebbe pronunziare in questo senso, se possedessi- 
no un rimedio specifico contro il veleno del tifo. % 

La chinina agisce in una maniera molto meno eflicace contro al- 
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tre malattie infettive comprese sotto la denominazione di «ifo », 
ontro la febbre ricorrente, & interamente o quasi interamente inu- 
tile; contro il Zifo esantematico , la sua eflicacia & tutti’ aliro che 
dimostrata. Circa la sua azione sugli esantemi aculi febbrili, i rj- 
sultati ottenuti sinora sono aflatto discordi. Se si volesse usare ]a 
chinina contro una di queste malattie, bisognerebbe seguire i prin- 
eipii esposti qui sopra a proposito del tifo addominale. — Nella 
pneumonile crupale, s’incomincia oggi, e secondo noi con ragio- 
ne, a preferire la chinina agli altri antiflogistici usati ordinarja- 
mente, come la digitale, la veratrina , ecc. Quando in questa ma- 
lattia si vuole ottenere un affetto antipiretico diretto, non potendo 
ricorrere ai bagni freddi, si fa bene ad usare a preferenza la chi- 
nina, la quale in forte dose fa meglio abbassare Ja temperatura. 
JUERGENSEN a Poco a Poco & arrivato ad amministrare dosi di 5 
srammi. 

Nel reumalismo articolare acuto, la chinina ha ceduto intera- 
mente il posto all’acido salicilico; ma siecome il trattamenlo di que- 
sta malattia con la chinina aveva ottenuto fino a questi ultimi tempi 
un certo favore, crediamo di doverne dire qualche cosa. Giä da 
molto tempo (sin da MorRTon) la chinina era usata nel trattamento 
del reumatismo; aleuni vantavano con ammirazione i suoi b:oni ef- 
fetti (HAYGARTH), altri li negavano (CULLEN). Quest’ ultima opinio- 
ne era prevalsa, quando BRIQUET introdusse nuovamente la chi- 
nina ne] trattamento del reumatismo articolare acuto. Il suo me- 
todo consiste nell’ amministrare il medicamento in forti dosi; in © 
principio , ne prescriveva anche 10 grammi al giorno , piü tardi 
2 e 3 grammi. Ecco ciö che ]' esperienza ha insegnato sopra que‘ 
sto metodo di cura. Le dosi eccessive debbono essere evitate. 
perche vi sarebbe pericolo di avvelenare l’infermo; la quantitä di 
2 a 3 erammi al giorno puö provocare un abbassamento della tem- 
peratura, ma & sempre in una maniera molto meno certa che. nel 
tifo addominale; spesso si @ anche osservata una diminuzione dei 
dolori e talvolta anche un arresto del processo locale. Nei casi di 
monoartrite, questi risultati favorevoli mancano. Non € dimostrato” 
che si sia pervenuti ad abbreviare in modo positivo la durata della” 
malattia. Insomma, l’azione della chinina contro il reumatismo ar" 
ticolare acuto sembra molto insignificante; perciö questo metodo di 
cura sie@ poco diffuso. Oggi per altro possediamo nell’acido salici- 
lico un medicamento ben altrimenti eflicace (1). 


u 


(1) Iu altro punto abbiamo. parlato sulla possibilitä dei rimedii antipiretici ed 
antiflogistici : qui ci piace trascrivere quello che molti anni fa ha scritto il nostro 
Prof. Semmola quando gli animi dei medici erano aflascinati nella. ricerca li un 
.rimedio che troncasse la febbre. - ee - 

Come agente curativo la chinina venne raccomandata eflicacemente nella cur 
delle infiammazioni, ed oggi & considerata come uno dei farmachi piü potenti della 
medicazione* antipiretica. Queste sedicenti virtü curative razionali, non avrei bi- R 
sogno di ripeterlo, non sono in realtä che virtü sistematiche o ipotetiche,, ed ib 
favore di cui godono e la fede che meritano, non sono che l'opera transitoria di 
un partito; dappoich® anche le scienze hanno i partiti come la politica, tanto piü 
facili ed ostinati in medicina, per quanto la loro esistenza & sempre necessarlä- 
mente legata alla imperfetta conoscenza del vero, ed alla sempre rinascente pre 
tenzione di averlo scoverto diflinitivamente. In veritä la smania di curar le ın- 
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La corteccia di china € stata prescritta, in concorso con gli a- 
eidi minerali, contro diversi stalüö deiti scorbulici, come il morbo 
di WERLHOFF, la peliosi reumatica ; le & stata attribuita contro 
queste affezioni un’eflicacia quasi specifica; ma non & dimostrata. 

I preparati di china (la corteccia e l’alcaloide) sono usati spes- 
sissimo per eccitare l’ appetilo e come lonici; cosi si prescrivono, 
ma in dosi affatto deboli, negli stati cachettici piü diversi , nelle 
dispepsie semplici, nella dispepsia sintomatica (atonia digestiva) dei 
tisici , negli individui esauriti dalle suppurazioni , dalle emorragie 
abbondanti, nella convalescenza del tifo, della pleurite, ecc. Abbia- 
mo detto precedentemente quanto qnesto metodo sia poco fondato 

dal punto di vista fisiologico. Quanto alla pratica, un tempo ave- 
vamo creduto di doverlo raccomandare. Le nostre osservazioni ul- 
teriori ci obbligano a modificare questa opinione. La chinina non 
puö affatto essere considerata come un tonico diretto ; quando si 
vorrä tonicizzare un convalescente del tifo, della pleurite, ecc , si 
dovranno fargli prendere buoni pezzi di carne, vino, latte, uova, 
invece di amministrargli la china. Le proprietä aperienti di que- 
sto medicamento non sono maggiori di quelle deeli amari aroma- 
tici, ed abbiamo veduto che quelle di questi ultimi lo erano pochis- 
simo. Bisogna dunque, a parer nostro, combattere molto l’idea che 
si ha generalmente della china come aperiente e come tonico. Se 
poi si volesse usarla, si dovrebbe amministrarne piccole dosi. 

Si e anche cercato di opporre gli alcaloidi della china ad un certo 
numero di malaitie nervose, a certe nevrosi della sensibilild:0 della 
mnotililad. Quando queste affezioni (nevralgie, convulsioni) dipendono 

‘da un’intossicazione da malaria, e si manifestano in forma di ac- 
cessi periodici, cedono, secondo abbiamo giä detto, all’azione della 
china. L’esperienza insegna perö che esse possono anche essere 
eflicacemente combattute con Ja chinina, anche quando non ricono- 
‚scono la loro origine dalla malaria. Non & possibile fissare le con- 
‚dizioni particolari che allora possono far sperare che la chinina riu- 
seirä. Per lo piü questo medicamento & stato dato per caso, quando 
tutti gli altri rimedii usati in queste circostanze erano falliti. Gli 
‚effetii sone stati specialmente favorevoli nei casi in cui la causa 
delle nevralgie non aveva potuto essere scoperta. Bisogna contare 





fiammazioni col chinino non & che la risurrezione della famosa ipostenia chinica, 
predicata da Giacomini e da Rasori, seppellita pci per molti anni dalla teoria 
 contraria. Oggi con altri nomi e con esperienze farmacologiche piü minute, si 
‚erede che l’azione dei sali di chinina possa davvero esercitare una influenza be- 
‚nefica sul corso della infiammazione e sopratutto di quella ch’E piü frequente nella 
‚Pratica , la polmonite. Sveuturatamente la clinica & ben lontana dall’ avere pro- 
nüinziata la sua ultima parola su questo argomento sempre palpitante di nuova 
'Yita; ma pur troppo le rigorose esperienze finora pralicate non sono fatte per in- 
‚Coraggiare, ed in quanto a me, posso affermare di avere osservato costantemenle 
la impotenza assoluta dei sali di chinina per arrestare o mitigare il corso -ordi- 
‚nariamente fatale delle gravi polmoniti. 

L’azione antipiretica dei sali di chinina & oggi tanto in voga da far temere che 
‚determini una vera febbre nei medici mentre pretende di guarire quella degli am- 
'malati. L’azione antipiretica dei sali di chinina dedotta dalla loro azione fisiolo- 
‚gica e dalla spiegazione che se n'& dala, non & solamente una virtü ipotetica, ma 
an assurdo, ed invano si Aspeiterä che la clinica smentisca questo mio ingrato 
‚gitidizio, 
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molto meno sul successo quando si tratta di nevrosi della motilitä 
(epilessia, corea). Si citano perö dei casi in cui il risultato & stato 
sorprendente ; singhiozzi molto ostinati sono scomparsi sotto ]’ in- 
fluenza- di una forte dose di chinina; noi stessi abbiamo osservato 
un delirium cordis molto intenso, accompagnato da palpitazioni, @ 
che probabilmente era la conseguenza di un avvelenamento cronico 
per nicotina; durava da parecchi mesi, senza presentare nessun ca- 
ryattere di periodicitä : due forti dosi di chinina (di 1 grammo eia- 
scuna) bastarono per farlo scomparire completamente per moltis- 
simi giorni (1). In questi ultimi tempi, la chinina € stata raccoman- 
data da parecchi osservatori (BINZ, BREIDENBACH, STEFFEN, LETZE- 
RICH ed altri) contro la pertosse; dicesi che abbia dato risultati 
sorprendenti ; le dosi debbono essere molto alte; debbono variare 
da 0,1 ad 1,0, secondo l’etä del bambino e l’intensitä del caso. 
Da molto tempo si usava la chinina contro certe Zumefazioni 
della 'milza,; recentemente @ stata provata in casi in cui queste tu- 
mefazioni dipendevano da una leucemia. Sembra infatti che talvolta 
si sia potuto, con l’ amministrazione perseverante di forti dosi, gua- 
rire il processo leucemico, purche il trattamento sia stato incomin= 
ciato per tempo (MOSLER, HEwSOoN ed altri) (2). 2 
Spesso la chinina e stata usata col melodo ipodermico , © cd 
quasi esclusivamente nel trattamento della febbre intermittente Egli 
& certo che con questo metodo sl puö arrivare facilmente a spez- 
zare gli accessi; ma ha parecchi inconvenienti , fra cui quello di 
richiedere l’iniezione di quantitä troppo grandi di liquido. Si € perö 


(1) Chi si volesse fondare sugli esperimenti fisiologiei fatıi sui sali di chinina, 
difieilmente potrebbe far buon viso ad un’altra virtü terapeutica dei medesimiy, 
cio@ di sorreggere la forza del cuore. n Be 

Pel passato questa proprietä della chinina non era acceitata da tutti. Infatti vi 
fu il Giacomini che sostenne essere la chinina ipostenizzante. Il Trousseau la di- 
chiard un calmante del cuore. apa Pr 

Dai piü rinomati clinici napoletani, a cui si associano i professori Oppolzer @ 
De Renzi ed altri molti, la chinina usata in piccole dosi, & adoperata per solle- 
vare il tono funzionale cardiaco, quando si vuole, o devesi evitare l’luso della di-- 
digitale, perch& controindicata, vuoi per peculiari condizioni del miocardio, vuol, 
per scongiurare i tristi efletti della sua azione cumulativa. La chinina si adopera 
con profitto nei vizii strumentali del cuore non compensati (insuficieoza della mi- 
trale e stenosi mitralica a preferenza); nella degenerazione grassa e nel marasma r 
del cuore. z- 

I preparati piü adoperati sono il bisolfato, l'idroclorato; ma piü Pahoc Sr 
si prescieglie il valerianato di chinina, come quel preparato che unisce |’ azione” 
dell’acido e della base allo stesso scopo. A 

ll Prof. Semmola crede preferibile nell'adinamia cardiaca, la de&ozione di china, 
come quella che ha un’azione tonica - ricostituente generale molto piü importante“ 
della chinina adoperata isoJatamente. R- 


x 


La chinina & anche usata nella malattia di Basedow. 5 

(2) Il Monteverde e dopo di lui molti..altri mediei italiani e stranieri hanno di- 
chiarato che la chinina sia un buon farmaco per -rinforzare le doglie del parto in 
caso ‘di debolezza delle cuntrazioni uterine. La chinina agendo nello stesso modo” 
della segale cornuta non solo sarebbe capace di rinforzare le fibre muscolari lisce 
rilasciate dell’utero, ma sarebbe un farmaco meno pericoloso del precedente, agl 
rebbe piü sicuramente e non in una maniera continua @ permetterebbe la esp ii 
sione naturale della placenta, Gli ostetrici perd ‚non accordano quest’ onore al % 
chinina, f 
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‚obbligati a ricorrervi in certi casi, quando la chinina non puö esser 
ıpresa per lo stomaco , quando provoca costantemente i vomiti, 0 
 quando esistono disturbi gastrici molto accentuati, essendo nello 
:stesso tempo gli accessi tanto minacciosi (febbre intermittente per- 
'niciosa), da non poter differire. — Un tempo si usava la chinina 
‚col ınetodo endermico ; le iniezioni ipodermiche sono certamente 
‚preferibili. Ci contenteremo di ricordare solamente 1’ applicazione 
della chinina sulla pelle intatta, in forma di pomata, allo scopo di 
ottenere effetti generali, poiche questa quistione ha un interesse 
‚;puramente storico. 

‚- La chinina viene anche amministrata in clisteri, nei casiin cui 
‚presa per la bocca provochi costantemente vomiti (]). 

Per uso esterno, & usata specialmente la corteccia. Se ne applica 
la polvere sulle ulcere flaccide, con secrezione di cattiva natura, 
‚sulle parti gangrenate ; entra nella composizione delle polveri con 
‚eui si fregano le gengive facilmente sanguinanti. Ma possediamo 
delle sostanze le quali in questi casi sono preferibili alla china, e 
costano meno. Si puö dunque considerare come superflua per l’uso 
‚esterno. Ricorderö in ultimo il fatto interessante di HELMHOLTZ, il 
quale guari d’una febbre di fieno instillando nelle fosse nasali una 
soluzione di chinina. Con questo mezzo i vibrioni scompaiono nel 
prodotto di secrezione nasale. 


ALCALOIDI DELLA CHINA B LORO PREPARATI. —1. Chinina.— Non usata 
in terapia.—2. Solfato di chinina. — Piccoli eristalli prismatici, incolori, 
di un sapore molto amaro, solubili in circa 81) parti d’acqua fredda, in 
30 parti d’acqua bollente, in 60 parti d’alcool, molto solubili nell’etere. 
Per aumentare la loro solubilitä nell’acqua, vi si aggiungono ordinaria- 
mente alcune gocce d’acido solforico. Dosi: cometonico aperiente, 0,02—0,05; 
come febbrifugo, 1-5 grammi, in polvere, pillole, capsule o soluzione.— 
Col metodo ipodermico, da un quarto sino alla metä della quantitä usata 
internamente. 

3. Cloridrato di chinina — Oristallizza in aghi bianchi, setosi, che si 
seiolgono molto facilmente nell’acqua. Si preserive sotto le stesse forme 
e nelle stesse dosi del solfato ; ma la sua facile solubilitä , resa anche 
maggiore con l’aggiunta di un poco d’acido cloridrico, lo rende partico- 
larmente comodo. 

‚Sono stati anche proposti molti altri sali di chinina; ma non posseg- 
zono nessun vantaggio che possa farli preferire a quelli di cui abbiamo 
parlato. Si prescriverebbero per altro nelle stesse forme e nelle stesse 
dosi dei precedenti. Ecco quelli che sono oflieinali : 

‘4. Bisolfato di chinina. — Abbastanza solubile nell’ acqua. 

3. Ferro-citrato di chinina. 

6. Tannato di chinina. 

?. Valerianalo di chinina (2). 





(l) Nelle lezioni generali del Prof. M. Semmola si trovano notizie molte det- 
lagliate a questo proposito. 

(2) A proposito della scelta del preparato di chinina esponiamo i seguenti 
eriterii ricavati dagli scritti del Prof. Semmola. 

Tutti i sali di chinina hanno sempre un’ azione identica ed in rapporto della 
uantitä di base contenuta in un determinato peso del sale di chinina, L' azione 


NOTINAGEL € ROSSBACH. — Mat. med. za 
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S. Cinconina. — La sua azione & molto piü debole di quella della 
chinina, 
9. Solfalo di cinconina. — Oristalli prismatici, incolori, molto amari, 


solubili in circa 60 parti d’acqua, in 7 parti d’alcool, insolubili nell’etere, 
La loro solubilitä nell’acqua & aumentata con l’aggiunta di aleune gocce 
d’ acido solforico, Si ammimistra come il solfato di chinina; dosi due 
volte piü forti. Questo sale puö essere amministrato nei casi. leggieri di 
febbre intermittente; non conviene nei casi gravi, perch® la sua azione 
& piü incerta e meno rapida di quella della chinina. 

10. Chinoidina. — Massa resinosa, secca, di color bruno; poco solubile 
nell’acqua, facilmente solubile nell’alcool. Questo preparato & un miseu- 
olio di chinina , di einconina, di materia colorante rossa e di sostanze 
vesinose. La sua azione & molto incerta, per la variabilitä della sua eom- 
posisione ; ma ha il vantaggio di costar poco,, e ciö puö autorizzare il 
suo uso nella clientela dei poveri. La dose deve essere piü forte di 
quella degli alealoidi puri (2 a 3 volte maggiore) ; si pud amministrare 
in.pillole o in soluzione alcoolica. 

11. Tinlura di chinoidina. — 2 parti di chinoidina , 15 p. di vino 
rettificato, L p. d’ acido eloridrico. Colore rosso bruno. Si fa prendere 
a mezze euechiaiate o a ceuechiaiate da caffe, in liquidi aromatici. Cirea 
il suo valore, veggansi le osservazioni che abbiamo fatte' sul preparato 
precedente. x 

1?. Conchinina. — Alcaluide della china scoperto recentemente (0, 
Hisse ). Cristallizza in forma di aghi fini, lunghi , setosi, difieilmen 
solubili nell’ acqua, di sapore amaro. Secondo v. Borck e ZıEnssen, a 
gisce come la chinina sulla putrefazione e sulla fermentazione , sulla 


dell’ acido col quale la chinina & combinata non mancherä senza dubbio di ma- 
nifestarsi quando questo acido ha un tipo d’ azione caratteristica e cospicua, ed 
anzi poträ ın alcuni casi l’azione dell’acido essere prevalente, come per esempi, 
per l’arseniato di chinina , nel quale invano si cercherebbe 1’ azione fisiologiea 
della base, essendo facile il prevedere che assai prima di raggiungere le dosi ne- 
cessärie per determinare l’azione caratteristica dei sali di chinina, si sarebbe svi- 
luppata l’azione tossica delle preparazioni arsenicali. Be . 

L illustre Prof. Baccelli con esperimenti sugli animali e sull’ uomo ha dimo- 
strato che l’arseniato di chinina dato in grandi dose (1/2 gr.:, 1 gr:) al giorno 
non produce fenomeni di avvelenamento tanto che il medesimo crede che la chi- 
nina possa essere |’ antidoto dell’ arsenico. ER 

Quando Il’ acido non & un veleno come per esempio nel valerianato , si vedrä 
svolgere l’azione fisiologica propria dell’ acido valerianico , senza che per null 2 
]"azione della chinina venga accresciuta, o diminuita. In conseguenzäa , & un er 
rore quello che ogni giorno s’incontra nella pratica , di sostituire ad una data 
dose di bisolfato di chinina una dose minore di valerianato, affermando che que- 


st’ ultimo sia un sale di chinina molto piü attivo. Niente affatto. 1l valerianato 
esprime un tipo di azione doppia , cioe a dire , quello dell’ acido a 
della chinina ; ma il grado di azione di quest’ ultiima nen resta punto modifica- 
to. Sieche , se la formola chimica dimostra che sopra un grammo di valerıanakt 
di chinina vi & la stessa quantitä di ‘base, che si trova combinata in un grami 

di solfato , bisognerä aspettarsi il medesimo grado di chinismo , tanto dell’ uno 
che dell’ altro sale , e non vi sarä che solamente la differenza doyuta all’ az In 
della valeriana. Questa differenza poi manca del tutto quando con la chinina 
sono eombinati acidi che non hanno aleuna azione caratteristica. Cosi, per = 
pio, lo acetato, il lattato, il citrato di chinina ece. hanno tutti Ja medesima A207 
= fisiologiea e possono variare nel grado solamente in rapporto della quanuich di 
ae, od 
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febbre intermittente, sul tifo, ma senza provocare fenomeni subbiettivi 
vonzii nelle orecchie, ecc.) cosi dispiacevoli. Dosi: dal a3 grammi 
in forma di polvere. 


)) 


CoRTECCIA DI CHINA E SUOL PREPARATI, — 1. Corteccia di china calisaia. 
2. Corteccia bruna o grigia di china. 3. Corteccia rossı di china. 


x 


La corteceia di china non & usata piü come antiperiodiea : le forti 
losi prescritte un tempo non sono piü usate. Si usain piecole dosi (0,3-0,5), 
a pillole, in polvere, meglio in infusione o in decozione; questa ultima 
» preferibile perche contiene una masviore quantitä di prineipii attivi. — 
Ssternamente. in polvere o in decozione (15,0-300:200,0). 

4. Estratto di china Dbruna. — Polvere che dä con ! acqua una solu- 
one torbida; internamente, 0,5-1,5 in pillole o in soluzione, piü volte 
ıl giorno. 

5. Estratto di china preparato a freddo.— Contiene una piceolissima 
juantitä degli alcaloidi della china, e puö essere considerato come su- 
Jerfluo. 

b. Tinlura di china. — Preparata con la china gialla. Colore bruno 
-ossastro; 20-50 gocce. 

7. Tintura di china composta. Elixir roborams Whyttii. — Corteccia 
yolverizzata di china bruna, 6 parti; radice di genziana, 2 parti; cor- 
eccia d’arancio, 2 parti; si fa macerare, con 1 parte di cannella, in 50 
yarti d’aleool allungato. Color bruno rossastro. 20 a 50 gocce. 

8. Vino di china. — 5 parti di china reale sopra 100 parti di vino 
(0850, A cucchiaiate da caffe o da tavola. Preparato molto usato, ma ir- 
azionale. Ci piace meglio di non rendere amaro il sapore del vino, e 
wando il vino e la china sono indicati, farli prendere separatamente. 


APPENDICE 


Alle sostanze seguenti sono state attribuite proprietä analoghe a quelle 
'ella chinina. 


Bepeeuına.—-Alcaloide della corteccia della Nectandra Rodioei. Secondo 
JInz agisce come la chinina, almeno sui processi di putrefazione e sugli 
rganismi inferiori. Della sua azione sugli animali superiori non & stata 
ıtla nessuna ricerca seria. Una dose di 1 grammo, amministrata ad un 
ane, dicesi che provochi disturbi gastriei (vomiti, diarrea) e fenomeni 
08sici generali (abbattimento, vertigini). 

Interamente superflua in terapia. 

_ Pıiverina. (V. Pepı). 


_ Bono state anche proposte, come succedanei della chinina, diverse altre 
Ostanze di minor prezzo, come la salieina, la genziana, la quassia, ecc. (1). 





A 

-l) Molte altre piante si son credute succedanee della china senza averne me- 
R amente i pregi. 

In questi ultimi tempi ha fatto molto parlar di se la Berberina alcaloide del 
erberis Vulgaris da non confondersi con la Bebeerina notata dall’autore. Il Mag- 
lorani per il primo usd il chinoide di Armand ch’ & I" estratto del Berberis vul- 
aris: poi il Macchiavelli usd i sali di Berberina e dopo di lui il Petraglia , il 
adaloni, il Tortora ed altri molti contro le febbri da malaria. 

1 giudizio degli autori sulla importanza del solfato o del cloridrato di Berbe- 


‘ 


contro I’ infezione palustre & contraddittorio, Alcuni hanno creduto che la 


ort 
©) 
> 


CAFFEINA 


$ 2. — ALCALOIDI DEL CAFFE, DEL THE DI OINA E DEL PARAGUAY, DEL 
GUARANA, DEI SEMI DI CACAO, DELLE FOGLIE DI COCA. 


Nelle foglie e nei semi del cäffe (Coffea arabica, Rubiacee), nel 
the di Cina (foglie del Thea chinensis, Theacee), nel the del Para- 
guay (loglie dell’IIex paraguayensis, Aquifoliacee) , nel guarana 
(pasta preparata coi semi polverizzati della Paullinia sorbilis, Sa- 
pindacee), e finalmente nelle noci di Cola (della Cola acuminala), 
si trova uno stesso alcaloide , indicato generalmente col nome di 
caffeina. Quando non si era riconosciuta l’identitä di questo alca- 
loide in questi diversi prodotti vegetali, si designava con nomi di- 
versi secondo la sua provvenienza (caffeina, theina, guaranina). 

Nei semi del cacao (Theobroma cacao, Buttneriacee', si trova, 
come alcaloide, la fheobromina, e nelle foglie di coca (Erylroszylon- 
coca, Eritrossilee), la cocaina, e l’igrina. 

Tutti i prodotti vegetali sopra enunziati presentano questo di co- 
mune, che sono divenuti alimenti piacevoli mollo ricercali, per le 
proprietäpiacevolmente eccilanti deiloro alcaloidi sulsistema ner- 
v050, per la debolezza della loro lossicita, le quali cose permettono 
che si possa senza inconvenienli farne uso durante la vila inlera. 

Questi prodotti non debbono solamente le loro proprietä agli al- 
caloidi, le debbono anche agli altri loro elementi; ciö fa che le so- 
stanze contenenti caffeina si distinguano l’ una dall’altra per pro- 
prietä particolari; ma si distinguono ancora dippiü da quelle che” 
contengono theobromina o cocaina. Studieremo prima gli alcaloidi 
puri, e poscia i prodotti che li forniscono. 


I. Carreına. — La caffeina, sostanza debolmente basica, 0°B3N03 
oppure C5H(CH3)?N'O?, puö essere considerata come un derivato meti- 
lizzato della xantina ed essere ancora designata, secondo la sua costitu- 
zione, col nome di trimetilxantina o metiltheobromina. Con una molecola 
d’ acqua, cristallizza in prismi sottili , incolori., brillanti , leggermente 
amari, diffieilmente solubili nell’acqua e nell’alcool a freddo, facilmente so- 
lubili nell’acqua e nell’alcool bollenti. Forma con gli acidi minerali forti. 
sali facilmente decomponibili. Quando si fa bollire con acqua di barite, 
si trasforma in una base forte, la caffeidina , C’H'?N’O, la quale con 
un’ebollizione prolungata con un eccesso di barite, si decompone in am- 
moniaca, metilammina, metilglicocolla ed acido formico. 


Azione fisiologica. — L’impressione ricevuta dal cervello da parte 
della caffeina somiglia a quella della morfina, con queste differen- 
ze: Per produrre effetti analoghi, occorrono dosi piüu forti di cal- 
feina che di morfina; l’eceitazione provocata dalla caffeina e piu 
prolungata di quella provocata dalla morfina, mentre il narcotismo 
lo & meno; da ultimo i risultati dell’ azione della cafleina scompa- 
iono molto piü rapidamente di quelli prodotti dalla morfina. Gli el- 





Berberina abbia il potere di vincere tutte le "manifestazioni della malaria non @- 
sclusa la febbre , altri negano ogni valore curativo a questo farmaco, I piü ere- 
dono che la Berberina, se non & capace di trionfare sulla febbre palustre, ha la 
proprietä di ridurre il tumore di milza malarico sempre quando in questo non 
siano avvenuti disturbi gravi. 


AZIONE FISIOLOGICA 565 


fetti di questi due alcaloidi sulla midolla spinale presentano anche 
delle analogie. Ma mentre la morfina non esalta fortemente l’ecci- 
tabilitä riflessa e non provoca fenomeni tetanici che nelle rane, non 
producendo, negli animali a sangue caldo, che un’esagerazione del- 
Veeceitabilitä riflessa (senza tetano), alla quale esagerazione non 
tarda a succedere una depressione, l’azione tetanizzante della caf- 
feina per contrario si @ manifestata in tutti gli animali a sangue 
caldo su cui & stata fatta l’esperienza, dal che risulta che questa 
azione puö essere avvicinata a quella della strienina. Ma per pro- 
durre eon la caffeina effetti tetanici paragonabili a quelli della 
strienina, occorrono dosi molto piu forti di caffeina che di stricnina, 
cento volte piü forti negli animali a sangue freddo, piü di duecento 
volte nell’uomo. Veramente nell’uomo non si & ottenuto con la caf- 
feina che un’esaltazione dell’eceitabilitä riflessa ; una dose enorme 
(er. 1,25) & stata impotente a provocare effetti tetanici. D’altronde 
non esereitando la strienina nessuna influenza sul cervello ne sul 
cuore, ed agendo sulla pressione sanguigna affatto diversamente 
dalla caffeina, si comprende che & piü razionale di porre questul- 
timo alcaloide, dal punto di vista fisiologico, a fianco alla morfina. 
Da ultimo la caffeina non puö essere paragonata alla veratrina, per 
la sua azione sul tessuto muscolare; agisce sopra questo tessuto di- 
versamente da qualunque altra sostanza. 

Assorbimento ed eliminaziome.—La caffeina penetra nell’organi- 
smo attraverso tutte le mucose; si trova poscia nei diversi organj; 
infine si elimina con l’orina, con la bile, senza aver subito nessuna 
modificazione (STRAUCH). 

Fenomeni generali. — Questi fenomeni variano, nelle rane, se- 
condo la specie che serve all’esperienza. Nella Rana esculenta, 0,002 
di caffeina provocano un’esaltazione molto notevole dell’eccitabilitä 
riflessa ; si manifestano prestissimo spasmi tetanici perfettamente 
caratteristici e che ricordano quelli provocati dalla strienina. Nella 
Rana temporaria, invece, non si osserva in principio, la minima 
traceia di eceitazione riflessa, il minimo spasmo tetanico; mai mu- 
scoli, a livello del punto d’applicazione, divengono la sede di una 
rigidita particolare che si estende a poco a poco e molto lentamente 
verso i punti piüu lontani ; di guisa che nel momento in cui in un 
punto i muscoli sono contratti, rigidi, ineccitabili, come morti, in 
altri punti invece conservano ancora la loro eceitabilitä e i loro 
caratteri normali. In seguito, nel secondo o terzo giorno dell’avve- 
lenamento, queste differenze scompaiono in parte; fenomeni di esal- 
tazione dell’eceitabilitä riflessa, veri spasmi tetanici, si manifestano 
nella Rana temporaria, e nello stesso momento, nella Rana escu- 
Zenta, i muscoli diventano la sede di una rigiditä molto notevole, 
ma che non & mai tanto pronunziata come nella Rana temporaria 
(SCHMIEDEBERG). 

Tutti gli animali a sangue caldo che sono stati sottoposti all’azione 
della caffeina,i conigli sotto linfluenza di 0,12 iniettati in una vena, 
i gatti ed i cani,, in seguito all’iniezione di 0,20, hanno risposto 
con convulsioni al minimo contatto, alla minima irritazione, come 
se fossero stati avvelenati con la strienina; oppure hanno presen- 
tato spasmi tetanici, i quali apparivano talvolta anche senza scossa 
preventiva (ALBERS, FALCK e STUHLMANN, VOIT, AUBERT edaltri). 
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A questi fenomeni d’eceitazione, a.questi spasmi tetaniei, sucee- 
dono, tanto nelle rane quanto negli animali a sangue caldo, purch&@ 
la dose sia stata abbastanza forte, fenomeni di paralisi generale, in 
mezzo a cui gli animali soccombono. 

Nell’uomo, una dose di 0,30 di caffeina non produce nessun fe- 
nomeno molto apprezzabile ; sotto I’ influenza di una dose di 0,36, 
si manilesta pesantezza di capo, che scompare in un’ora; in seguito 
all'amministrazione di una dose di 0,50, il polso aumenta di fre- 
quenza, ma molto leggermente (di quattro pulsazioni solamente) ed 
in una maniera affatto pass 'ggiera; un’ ora dopo, la testa diviene 
pesante, le mani incominciano a tremare; ma questi fenomeni non 
tardano a scomparire. In seguito all’assorbimento di 1,22 di caffeina, 
nello spazio di sei giorni, lo sperimentatore vide comparire improv- 
visamente, nel decimo giorno , tumori emorroidari molto dolorosi 
(non era affatto soggetto alle emorroidi), i quali scomparvero senza 
nessuna cura dopo otto giorni. Siccome i cani avvelenati con la 
caffeina, hanno presentato una forte dilatazione delle vene, sopra- 
tutto di quelle del mesenterio, si puö essere autorizzati ad attribure 
la comparsa di questi due tumori emorroidari all’azione della caf- 
feina (AUBERT). La poca intensitä dei fenomeni provocati dalla caf- 
feina in AUBERT puö essere attribuita a ciö che questo osservatore 
faceva da molto tempo un uso molto frequente del caffe; poiche& al- 
trisperimentatori (LEHMANN), sottol’influenza delle stesse dosi 0,3-06), 
hanno provato fenomeni tossici molto piü accentuati: eccitazione 
violenta dei sistemi vascolare e nervoso,, polso frequente , irrego- 
lare, spesso intermittente, oppressione toracica, cefalalgia, ronzii 
negli orecchi, fotopsia, allucinazioni , delirio, insonnio, erezioni e 
voglie frequenti d’orinare; CARON, sotto l’influenza delle stesse dosi 
(0,5), ha notato i fenomeni seguenti: cefalalgia, tremiti, nausee, son- 
nolenza continua, diminuzione della frequenza del polso (di 30 pul- 
sazioni). — La dose piü forte che sia stata presa sinora per uno 
scopo sperimentale (1,5) lo @ stata da FRERICHsS: un’ora dopo Tin- 
gestione di questa dose, jl polso divenne pieno, duro e piü rapido 
(di 10 pulsazioni); la testa fu pesante e imbarazzata; vertigini, ron- 
zii negli orecchi; eceitazione, stato d’inquietudine, tali che era im- 
possibile allo sperimentatore di fissare un’idea; dopo un’ora soprav- 
vennero vomiti, in seguito a cui tutti gli accidenti scomparvero a 
poco a poco senza lasciar tracce. 

Tutti gli animali possono abituarsi progressivamente all’azione della 
caffeina. La scomparsa dei fenomeni tossici gravi avviene sempre 
rapidamente. 


Azione della caffeina sugli organi e sulle funzioni 
in particolare. 


Sistema nervoso centrale.—Da ciö che abbiamo detto, si vede 
che la caffeina prima eccita, poi deprime l’attivitä cerebrale. Non 
bisogna far meraviglia che i fenomeni di eceitazione e di narcosi 
sieno piü 0 meno pronunziati secondo gl’ individui; che, sotto l’in- 
fluenza della caffeina. alcuni presentino insonnio, altri invece son- 
nolenza, secondo lo stato in ceui Si trovano, secondo le disposizioni 
risultanti dall’abitudine; queste variazioni si notano egualmente nel- 
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l’azione di tutte le sostanze dello Stesso genere, come la morfina, 
l’alecool, il eloroformio. Possiamo dire altrettanto della diversa im- 
pressionabilitä del cervello o della midolla, secondo che si tratta 
dell’uomo o di un animale: mentre nel primo il cervello & attaccato 
piü vivamente della midolla, nel secondo avviene il contrario; per- 
ciö si vedono gli animali presentare i segni di una violenta eceita- 
zione della midolla, con fenomeni tetanici, mentre nell’uomo 1’ ec- 
ceitabilitä riflessa € moderatamente esaltata. 

Gli effetti della caffeina sul cervello e sulla midolla somigliando 
a quelli della morfina, ed anche in parte a quelli della strienina, & 


. ragionevole di attribuir loro la stessa origine di quelli prodotti da que- 


sti ultimi alcaloidi, allo studio dei quali erediamo di dover riman- 
dare per la soluzione di questa quistion». Faremo notare qui che 
Bınz non ha osservato, per effetto dell’azione della caffeina, nessuna 
alterazione della sostanza cerebrale, il che contraddice la sua teoria 
sulla produzione del sonno. 

Ho detto che la caffeina eceitava sempre l’attivitä riflessa della 
midolla, nella Rana esculenta, mentre non produceva la stessa azione 
nella Rana temporaria. Da ciö non si dovrebbe conchiudere che 
nell’ una la midolla presentasse disposizioni particolari ad essere at- 
taccata dalla caffeina, disposizione che non presenterebbe nell’altra; 
poiche in tutte e due € influenzata allo stesso modo dalla stricnina. 
Si puö ammettere con piu verosimiglianza che nella Rana tempo- 
raria la caffeina @ fissata energicamente dai muscoli; che non se 
ne puö liberare che diflicilmente per andare ad attaccare la midolla, 
dove arriva lentamente ed in piccola quantitä; perciö si vede che 
mentre ji muscoli vicini al punto d’applicazione sono divenuti rieidi, 
quelli piü lontani rimangono ancora per lungo tempo nello stato nor- 
male (SCHMIEDEBERG). 

Nervi periferici e muscoli striati.— Quando la caffeina & stata 
amministrata per lo stomaco; il cervello e la midolla ne risentono 
l’ influenza molto piü presto dei nervi periferiei; e non si & potuto 
allora trovare nessuna alterazione sopra questi nervi, n& sui motori, 
ne sui sensitivi; BENNETT & il solo che abbia notato la paralisi di 
questi ultimi. Quando invece un nervo motore & immerso in una So- 
luzione di caffeina, non tarda ad essere paralizzato, e lo stesso ac- 
cade dei nervi sensitivi prossimi al punto dove & stata iniettata la 
eaffeina (EULENBURG). 

L’alterazione che la caffeina fa provare ai muscoli striati, nella 
Rana temporaria, & molto deena della nostra attenzione. Quest’al- 
terazione & stata osservata per la prima volta da Voıt, e studiata 
poscia in modo speciale da JOHANNSEN. Abbiamo detto che si mo- 
stra dapprima sui muscoli prossimi al punto d’applicazione, ed in- 
vade poscia con una grande lentezza i muscoli piü lontani. Questi 
organi diventano bianchi, esangui, rigidi, piüı corti, e presentano 
perfettamente l’aspetto dei muscoli resi rigidi per azione del calore. 
Se si esamina sotto jl microscopio una fibra muscolare, mentre vi 
si aggiunge della caffeina, si vede il movimento che si opera 
nell’interno della cellula museolare; si vedono le strie trasversali 
scomparire, le strie longitudinali diventare molto chiare, la fibra 
accorciarsi quasi della metä, il sarcolemma distaccarsi in alcuni punti; 


si osservano le stesse particolaritä sui muscoli avvelenati nell'ani- 
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male vivo. La curva dei muscoli cosi trattati con la caffeina, ma 
non ancora interamente rigidi, mostra un allungamento molto con- 
siderevole dalla parte discendente ( BUCHHEIM e@ EISENMENGER); ij 
muscoli, diventati interamente rigidi hanno perduto affatto la pro- 
prietä di contrarsi spontaneamente. La lavanda dei vasi muscolari 
con una soluzione a 0,5 per 100 di cloruro di sodio non sopprime 
piü la coagulazione. Avviene sempre cosi, sia che ji muscoli comu- 
nichino ancora pei loro nervi col centro, sia che questa comunica- 
zione sia stata interrotta con la sezione dei nervi. 

I muscoli, anche negli animali curarizzati, presentano questo stes- 
so. stato; dal che bisogna conchiudere che si tratta di un’azione di- 
retta della caffeina sul tessuto muscolare. — Come abbiamo giä detto, 
questi effetti della caffeina sui muscoli non si osservano nella Ra- 
na esculenta, oppure Si osservano in una maniera pochissimo pro- 
nunziata e solamente dopo parecchi giorni. 

Negli animali a sangue caldo, questa rigiditd muscolare sotto 
l'influenza della caffeina non @ stata osservata che da JOHANNSEN 
sopra gatti; e pure era affatto debole. Altri osservatori non hanno 
potuto vedere nulla di simile. Noi stessi (ROSSBACH ed HARTENECH) 
avendo fatto delle esperienze sopra conigli, abbiamo constatato che, 
in seguito all’iniezione di 0,05 di caffeina nella vena giugulare, si 
produceva un acceleramento considerevole nel corso della fatica mu- 
scolare; cosi, per esempio, in una delle nostre esperienze, l’altezza 
dell’ascensione del muscolo ancora poco stanco, vivo, attraversato 
dalla corrente sanguigna, cadde, in 600 secondi, da 9 a2 millime- 
tri. Queste fatto contraddice la teoria data da JOHANNSEN Sull’azione 
muscolare della caffeina: « Sotto l’influenza di forti dosi— egli di- 
ce— si produce una vera regiditä cadaverica, e coll’azione di pic- 
cole dosi non si forma che il primo periodo di questa rigiditä, vale 
a dire quello del versamento di miosina gelatinosa; se jl processo 
chimico del primo periodo fosse — coıne pensa HERMANN — identico a 
quello dell’attivitä, l’opinione secondo cui piecole quantitä di caffeina 
dovrebbero rendere piü facile il lavoro muscolare, avrebbe molta 
verisimiglianza, » 

La respirazione & dapprima accelerata, finche i riflessi sono piü 
attivi; poi si rallenta; evidentemente nel centro respiratorio av- 
vengono processi simili a quelli che hanno luogo nel resto della 
midolla. Secondo UsPENSKY ed AUBERT, la respirazione artificiale puö 
far cessare il tetano prodotto dalla caffeina. 

Circolazione. — Nelle rane avvelenate con una forte dose di caf- 
feina, si vedono i battiti del cuore diventare sempre piü lenti e de- 
boli; se il cuore, dopo di essere stato esciso, @ immerso in una SO- 
luzione di caffeina e di cloruro di sodio si constata che le sue contra 
zioni diventano dapprima piü frequenti; ma dopo un minuto si ral- 
lentano rapidamente; non tardano ad interrompersi ed allora il cuore 
e in sistole, bianco, rigido, vale a dire presenta lo stesso stato de- 
gli altri muscoli striati. j . 

Negli animali a sangue caldo, i battiti del cuore, sotto I’ infiuenza 
di dosi piecole o medie di caffeina, sono dapprima accelerati, @ nello 
stesso tempo Vallezza delle pulsazioni del polso & diminuila € ia 
pressione sanguigna abbassala (JOHANNSEN, AUBERT) ; se la dose en 
stata forte, la frequenza del polso diventa minore, scende al disotio 
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della normale, le pulsazioni divengono aritmiche, la pressione san- 
guigna diminuisce sempre piü, sino a che il cuore si arresta in dia- 
stole ed ingorgato di sangue. AUBERT ättribuisce 1’ acceleramento 
primitivo delle contrazioni ad una eccitazione degli apparecchi ac- 
celeratori del cuore, e non giä ad una paralisi del vago. Per spie- 
gare la diminuzione delle pulsazioni e l’abbassamento della pressione 
sSanguigna che si manifestano contemporaneamente all’accelerazione 
del polso, ammette l’esistenza di una specie. particolare di fibre car- 
diache, le fibre cardiotoniche, le quali, sotto la influenza della caf- 
feina, si indeboliscono e si paralizzano;; per effetto di che il lavoro 
del cuore non & piü produttivo non ostante la maggiore frequenza 
delle sue contrazioni. Isnoriamo quale sia l’azione della caffeina’sui 
yasomotori. Avendo VoIT osseryato nelle rane una paralisi vasco- 
lare, si potrebbe forse ammettere che negli animali a sangue caldo 
Sia dovuto ad un’azione di questo genere l’abbassamento della pres- 
sione sanguigna. | 

Nello studio dei fenomeni generali prodotti dalla caffeina abbiamo 
detto che anche nell’uomo si osservava l’acceleramento del polso. 

La iemperalura si eleva in principio; verso la fine dell’avvele- 
namento si abbassa (Binz, PERETTI). 

 L’azione della caffeina sugli organi digerenti & pochissimo cono- 
Sciuta; secondo HANNoN, PERETTI, consiste in una eceitazione delle 
‚secrezioni salivare ed intestinale. Si & visto spesso forti dosi pro- 
vocare vomiti. I moyimenti intestinali non provocano nessuna mo- 
dificazione (NAssE). Le vene del basso ventre sono ingorgate di san- 
‚gue; ne ienoriamo la ragione. 

Dicesi che la'secrezione urinaria sia attivata; ma il fatto avrebbe 
‚bisogno di essere appoggiato sopra osservazioni piü precise.- 

Gli scamli organici sarebbero rallentati, secondo le osservazioni 
‚di-HoppE e di RABUTEAU, le sole che possediamo sopra questo sog- 
‚getto ; ma come fa notare VoIT , queste osservazioni sono 'difet- 
‚tose, ed i loro risultati non possono essere considerati come con- 
-eludenti. Le ricerche di VoıT,. affatto irreprensibili, sono state fatte 
‚ol cafie, e non colla caffeina, e sarebbe un errore conchiudere dal- 
l’uno all’altra. Daremo il risultato di queste ricerche nello studio 

del caffe,. contentandoei di dire qui che la caffeina non esercita pro- 
babilmente nessuna influenza sugli scambi organici. 


‚ Us0 terapeutico.—L’uso della caffeina in terapia € molto limi- 
‚tato. Facendo astrazione da parecchie malattie, ‘come le idropisie, 
le febbri palustri, ecc., in cui la cafleina & stata provata, senza che 
‚abbia potuto entrare nella pratica ‚ noi non vediamo attualmente, 
‚come indicanti il suo uso, che diverse forme di « cefalalgia ».. Si. € 
acquistata una riputazione specialmente contro l’emierania.Secondo 
‚Parecchi osservatori, la guarisce completamente in alcuni casi; ma 
per lo piü non fa che abhbreviare la durata degli. accessi e mode- 
Tarne lintensitä; e molto spesso rimane interamente inefficaee, Queste 
differenze d’azione sono forse in rapporto con diverse forme d’emicra- 
nia. Nell’ emicrania detta simpatico-tonica, la caffeina non ci ha dato 
nessun buon risultato ; si potrebbe forse piuttosto contäre sul sue- 
cesso nei casi d’emicrania che si presentano nelle isteriche:-e negli 
anemici, od in quelle la cui natura ci resta completamente oscura. 

NOTUNAGEL @ ROSSBACH. — Mat. med, 12 
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Secondö EULENBURG, il’ meglio sarebbe di amministräre il rimedio 
in dosi un:poco forti e fin dal principio dell’ accesso invece di farlo 
prendere nel momento del parosismo, ed in piccole dosi. Dicesi che 
la caffeina agirebbe anche lavorevolmente contro le cefalalgie ge- 
nerali che pare abliano la loro sede nell’interno del cranio (senza 
iperalgesia cutanea), e di cui soffrono cosi spesso le cloroliche e le 
isteriche (1). 


Dosı. — La caffeina si preserive in natura o nello stato di sale ; sono 
piu usati il eitrato ed il lattato, Si danno in generale in piccola dose 
(0,05-0,1), ma i mediei francesi incominciano con dosi molto piü forti 
(0,5) e vanno sino a 2-4 grammi. Le pasticche costituiscono il modo 
d’amministrazione piü razionale della caffeina ; si puö perö amministrarla 
En in polvere o in pillole, o far prendere i sali nello stato di so- 

uzione. 


(1) Il Prof. Gubler ha rivolta la sua attenzione sulla proprietä diuretica della 
caffeina. Alla Societä terapeutica di Parigi nella seduta del 27 Novembre 1877, egli 
_ dimoströ una importante osservazione di un uomo afletto da una grave malattia 

cardiaca , con edemi degli arti inferiori ed ascite. Egli notö che la digitale non 

diede risultato alcuno, e che la caffeina promosse l’orinazione fin dal secondo gior- 
no della sna amministrazione e tanto che a poco a poco l'infermo emise fino a 16 
litri e mezzo di urina. 

Notd pure che la caffeina & un diuretico piü pronto della digitale in simili eir- 
_ costanze.. Questa proprietä della caffeina era condivisa da certi alcaloidi ad essa 
_isomeri, come teina e guaranina. x 

Il Gubler ha osservaıo che la caffeina nello stesso tempo che aumenta la. quan- 
titä delle orine produce abbassamento della curva del polso , e questo abbassa- 
mento suole succedere qualche giorno dopo dell’avvenuta diuresi. 

Il medesimo professore, colla caffeina in dosi moderate non ha osservato la di- 
minuzione del: sonno e l’eccitazione.intellettuale segnalata da parecchi autori, 

ba caffeina, la teina, la guaranina sono somministrati dall’ autore da 25 a 50 
centg: a riprese nel corso del giorno. Ecco la formola tipica : 


Pr. Caffeina 'grammi 0,50 
Sciroppo di menta » 30,00 
‚Idrolato di Melissa _. » 80,00 


In questi ultimi tempi si sono vantate la caffeina ed il caff® da.diversi medici, 
ma specialmente dallo Jaccoud e dal Dujardin— Beaumetz come tonici del cuore, 
Lo Jaccoud dice che il cafl& spiega sul sistema nervoso del cuore la stessa 2- 
zione eceitante della digitale, e come questa, accresce l’energia delle contrazicni 
-eleva la pressione arteriosa ed aumenta quindi la Secrezione orinaria : non pro- 
voca n& nausee, nd vomili e si puö adoperarlo in casi non urgenti con molti van- 
taggi.. ERTL ercke da 
Il Dujardin-Beaumetz avverte che il cafle e la caffeina non sfuggono a ceri 
ineonvenienti della digitale quando non sono bene amministrati. Infatti, se la de € 
‘del farmaco & proporzionata, si hanno buoni effetti terapeutici; se sproporzionati N 
scena cambia e l’azione tossica .comparisce. BR 2 
‚Dujardin-Beaumetz, Jaccoud ed altri, preferiscono una buona tazza di Ti 
.preparati di caffeina, altri credono che la caffeina sia di una azione piü pronta® 
piü sicura, PErOReT 4 wer B 
Si conoscono diversi preparati di caffeina: il eitrato , il lattato, il bromidrato, 
'T'arseniato, il valerianato, il citrato di ferro e caffeina: quello.che piü si usa el 
“eitrato di cafeina.. Fe a 
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Prodotti conltenenti caffeina. 


a. Caffe. — Secondo le analisi di BrıuL e di Augerr, la quantitä di 
caffeina contenuta nei semi di caffe varia tra 0,2 e 0,8 per 100. 

La torrefazione, anche esagerata, non fa perdere al caffe che una pic- 
colissima quantitä della sua caffeina, che passa quasi tutta nell’ infusione 
fatta coi semi torrefatti e polverizzati ; il residuo ne contiene appena un 
quinto (Auserr). 

Una tazza di caffe preparata con 16 grammi di semi, pestati non tor- 

‚refatti, contiene in media da 0,1 a 0,12 di caffeina (Aussrr). 

Oltre la caffeina (0,2-0,8 per 100) si trovano nei semi di caffe anche 

i seguenti principü: 


Brand Bor 100 
Zucchero, Pomina, a nn De 
Un olio grasso ed. un olio volatlle . ..13 — 
Elenenti di ceneri (potassio, sodio, ma- 

gnesio, perossido di ferro, acido fosfo- 

TECH Kollege 3 ag. 133 BE SE FE ne 
Tannino ‚ed, acıdo cafleico .  «_ .„..Un gg 


La combustione della legumina, dello zucchero , durante la torrefa- 
‚zione, ha per risultato la formazione di certe essenze aromatiche e di 
 caramella, a cui il caffe deve il suo odore ed il suo sapore piacevoli. 

Durante la torrefazione, i semi di caffe perdono da /s ad "/,: del loro 
peso, secondo l’intensitä della torrefazione (Aukerr). 


Azione fisiologica. — Negli effetti prodotti dal’ caffe non bisoona 
considerare solo ]’azione della caffeina; bisogna ancora tener conto: 
‚di altri elementi assorbiti contemporaneamente, sopratutto degli olii 
‚aromatici, dei sali e dell’acqua calda. AUBERT ed Hasse dubitano 
anche che la caffeina sia il principio pin atlivo delt infusione 
‚ai caffe. Ecco le ragioni su cui poggiano questa opinione: Un’infu- 
‚sione di caffe torrefatto , contenente una determinata quantita di 
caffeina, produce sull’uomo effetti tossici molto piü accentuati della 
‚stessa quantitä di caffeina presa sola ; cosi un’ infusione di caffe con- 
‚tenente 0,4 di caffeina agisce colla stessa intensitä di 1,5 di caffei- 
‚na pura. — I conigli, nella cui vena giugulare si inietta un’ infusione 
di caffe, contenente 0,04 di caffeina, muoiono in poco tempo, pre- 
‚Sentando una grande agitazione, tremori e convulsioni; mentre 0,05 
di caffeina, iniettati nello stesso modo, non provocano quasi alcun 
‚accidente. La caffeina, introdotta nel sangue, nei conigli, non in- 
fluenza per nulla i movimenti peristaltici dell’ intestino ; mentre il 
caffe, amministrato nello stesso modo , provoca contrazioni tetani- 
‚che, rapidamente passeggiere, del tubo intestinale. - Il residuo del- 
‚Finfusione di caffö, non contenente caffeina, produce nei.conigli, 
‚quando & iniettato in una vena, convulsioni, un arresto rapido del 
‚euore, dispnea, ma per nulla tetano-;; I’ animale soccombe rapida- 
‚mente ; nelle rane, questo stesso residuo produce accidenti piü in- 
‚tensi che non farebbe la caffeina, e qui ancora non si manifesta al- 
-cun fenomeno tetanico. 
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Il residuo, senza caffeina, dell’infusione di caffe provoca dunque 
fenomeni molto accentuati, e affatto:diversi da quelli della caffeina. 
Ma da quale principio dipendono questi fenomeni? AuBERT non ha 
potuto scoprirlo. I semi torrefatti contenendo 1,5 per 100 di potas- 
sio , sotto l’impressione dell’idea esagerata che si aveva in quei 
tempi della tossieitä del potassio, credette che.questo poteva essere 
l’ elemento essenzialmente tossico. Ma, come abbiamo veduto par- 
lando del potassio , la quantitä di questa sostanza contenuta nel 
caffe & affatto insufliciente , almeno assorbita 'dallo stomaco , per 
produrre effetti apprezzabili nell’ uomo o negli animali. Del poco a- 
acido tannico eontenuto nel caffe neppure @ da tener conto. Insom- 
ma non restano che le essenze risultanti dalla torrefazione. 
-Quantungue l’uso del caffe sia da lunga pezza diffuso in tutto il 
mondo eivile,, le ricerche fatte sinora sulla sua’ azione fisiologica‘ 
sono ancora pochissimo coneludenti; il che forse dipende da ciö 
che essendo gli sperimentatori abituati all’uso quotidiano del cafle, 
per produrre effetti apprezzabili‘, occorrono dosi affatto enormi. 
Perciö i risultati ottenuti da BOECKER , MOLESCHOTT ed AUBERT, 
quantungue in generale sieno esatti, soffrono numerose eccezioni, 
variabili secondo gl’ individui. ve i 

L’infusione ordinaria ‚ preparata con 15 grammi di caffe torre- 
fatto, e bevutä calda, ha’un sapore amaro. ‘Sotto la sua influenza, 
il polso si accelera, la secrezione urinaria aumenta, si produce un 
senso di calore generale. Il pensiero diventa piü attivo, l’ imagina-. 
zione diventa molto mobile , le idee si succedono troppo rapida-_ 
mente, di talch& ]’uso del caffe & piü favorevole alla produzione di 
nuove idee che all’ esame attento di pensieri giä emessi (?). 

Il caffe combatte eficacemente gli effetti narcotici prodotti dalle 
bevande alcooliche ; perciö se ne fa uso frequente..dopo lauti de- 
sinagl; 4a) wi Eh we 

L’ingestione di un’infusione molto forte: di caffe (preparata con, 
50 parti di-semi torrefatti ) :produsse, in AUBERT, un acceleramento. 
del polso, che a poco a poco andö da 64 a 72. pulsazioni, cefalal- 
gia, vertigini, tremiti, torpore delle mani:e dei piedi, nausee, ed. 
un senso di calore che percorreva il corpo ad intervalli regolari.— 
Forti dosi di caffe determinano, in certi individui, una specie di 
ebbrezza, con eccitazione, insonnio; in altri invece, producono Son- 
nolenza, narcotismo. Tutti questi fenomeni scompaiono perö molto 
rapidamente, come quelli prodotti dalla caflfeina. nö R 
- Quantitä moderate di caff® possono in generale esser.prese. ogni 
giorno, per tutta la vita, senza inconvenienti; anzi a poco a p0cO- 
si finisce per abituarvisi talmente, che non si puö piü: farne a me- 
no; e la. privazione porta seco certi incomodi, ‚speeialmente linetti- 
tudine e l’inapplicazione. ai lavori intellettuali.. Ma le -dosi esage= 
rate hanno sempre degl’inconvenienti; finiscono per turbare le di- 
gestioni e determinare uno stato d’ eccitabilitä nervosa molto ac- 
centuata. | ne re ee 

Si & preteso che il caffe non € soltanto una bevanda piacevole, 
ma anche un agente nutritivo. Si @ detto che le persone che bevono, 
molto caffe non hanno bisogno di prendere- tanto nutrimento, e che 
sotto l’influenza del caffe, la’ quantitä di urea eliminata diventa mi< 


nore; e da cio si & tratta la conclusione che il caffe rallentava gli 
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scambi organici, che era un alimento di risparmio. Le ricerche di 
Voir sui cani contraddicono questa teoria; infatti esse dimostrano 
che il cafle attiva gli scambi organici, invece di rallentarli. 

L’importanza del caffe risiede dunque specialmente nella proprietä 
che esso possiede di eccitare piacevolmente il sistema nervoso ; e 
questo eccitamento ha per risultato di attivare leggermente la com- 
bustione dei tessuti. 

Circa l’albumina che esiste nei semi di caffe, @ dubbio che passi 
nell’infusione, nella quale ricerche dirette non ne hanno potuto sco- 
prire nessuna traceja; ma, ammettiendo che ve ne sia, sarebbe in 
quantitä tanto minima da non poterne evidentemente tenere nessun 
conto relativamente al valore nutritivo del caffe. 


Usi dietetici e terapeutici del caffe. — Quantunque il caffe sia di 
un uso estremamente diffuso ‚'non si puö citare nessun fenomeno 
morboso che gli possa essere positivamente attribuito. Crediamo a- 
dunque che la condanna assoluta del suo uso sia un’ esagerazione. 
Certamente non & necessario all’organismo piu dell’alcool o del ta- 
bacco; ma preso con moderazione ‚, e quando non vi siano certe 
malattie, che speeificheremo in seguito, costituisce una bevanda pia- 
cevole, i cui effetti benefici sull’ organismo,. e specialmente sul si- 
stema nervoso, sono ‚stati studiati nella parte fisiologica. _ 

Vi € perö una serie di condizioni che richiedöno una grande mo- 
derazione 'nel suo uso, 0 che anche, secondo noi, l’interdicono for- 
malmente. In prima linea dobbiamo mettere I’ infanzia; non do- 
vrebbe esser permesso a nessun bambino prima della. pubertä, o al- 
meno prima di dieci anni, di bere caffe ; il latte e la zuppa bastano 
perfettamente. Siamo convinti che l’uso abituale del caffe & una 
delle cause che favoriscono dippiüu lo sviluppo delle nevropatie, o 
la manifestazione di queste malattie negli individui che vi sono pre- 
disposti per ereditä. Crediamo anche che l’uso del caffe debba es- 
sere interdetto a tutte le persone adulte nelle quali esista una di- 
sposizione nevropalica, nervosismo 0 un’ affezione nervosa molto 
accentuata (specialmente se non € accompagnata da nessuna lesione 
materiale). Gli epilettici, le isteriche, gl’individui affetti da nevral- 
gie croniche, ecc., dovrebbero astenersene assolutamente. Possiamo 
attestare che moltissimi individui con affezioni di questo genere 
hanno veduto il loro.stato migliorare sensibilmente con la semplice 
osservanza-di un regime severo,. nel quale Y astinenza assoluta da 
ogni sostanza eccitante rappresentava la parte .prineipale. — L’ uso 
del caffe dovrä anche essere evitato dalle persone affette da certe 
malattie cardiache: tali.sono le ‚lesioni valvolari, giunte al periodo 
d! compensazione, le .ipertrofie del ventricolo sinistro, consecutive 


' ad una sclerosi del rene 0 a sforzi esagerati ;- dieasi altrettanto delle 


3% 


palpitazioni nervose ‚. qualunque ne sia la causa. Possiamo dire lo 
stesso di tutti gli individui. soggetti’alle Tussioni arteriose verso il 
capo, alle congestioni cerebrali, alle epistassi. Nelle malaltie cro- 
niche (o aculte) dello stomaco , \’uso del caffe poträ anche essere 


_ razionalmente interdetto. Anche le persone in cui l’uso del caffe 


produce regolarmente uno stato d’eceitazione dispiacevole, un ac- 
celeramento troppo forte del polso, ecc., faranno bene a rinunziare 


‚a questa bevanda. Abbiamo giä detto che il caffe troppo forte, be- 
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vuto per lungo tempo, poteva produrre certi effetti nocivi; fra i piüı 
comuni , eiteremo j distüurbi digestivi, le palpitazioni di euore‘, la 
sovraeccitazione nervosa, e@ nello stesso tempo la diminuzione delle 
facoltä intellettuali. 

Si usa il caffe nero, forte come rimedio eceitante negli stati di 
collasso , quasi allo stesso titolo dell’ alcool , col quale si mischia 
spesso (cafl@ al rhum, al cognac). Si prescrive anche contro la son- 
nolenza, il coma, risulltante dallintossicazione per soslanze nar- 
cotiche, come l’oppio, l’alcool preso in .dosi troppo forti. 

L’uso del caffe & ancora utile per combattere l’üperemesia, sopra- 
tutto quando & prodotta artificialmente da un vomitivo o risulta da 
un eccesso alcolico ; in quest’ ultimo caso si puö anche, allorquando; 
esistono soltanto nausee , prevenire il vomito per mezzo del caffe. 
'I caffe @ anche un rimedio popolare per combattere la diarrea ; 
talvolta infatti, nei catarri intestinali acuti, provocati dall’ esposi- 
zione all’umiditä, ma soltanto nei catarri dipendenti da questa causa, 
si vede la diarrea 'scomparire sotto l’influenza del caffe. Come si 
produce quest’ effetto? Non si potrebbe decidere. Forse l’acqua calda 
ingerita ha qui la parte principale; bisogna confessare d’ altronde 
che quest’ effetto non @ costante ; non & permesso contare sul caffe 
come agente costipante. 


b. Tu& pı Cısa. — Il prodotto ‚che riceviamo co-nome di th& verdeo 
di th& nero provviene dalla stessa pianta, dal Thea chinensis. La diffe- 
renza di colore dipende semplicemente da una differenza nel: processo di 
disseccamento. 

Tl solo alcaloide dei th& &.la caffeina, un tempo detta iheina, quando 
la identitä assoluta di queste due $ostanze non era stata ancora sooperta ; : 
le foglie di the eontengono caffeina due volte piü dei semi di cafe. 

Contengono inoltre acido tannico, in. parte combinato con la caffeina, 
ed affatto simile a quello della quereia ; dippiü un’ essenza di un giallo 
limone, che dä al the il suo odore ed in parte anche il suo sapore pia-, 
cevole, albumina vegetale, sali ed anche altre sostanze. 

Ecco, secondo le analsı di STENHOUSE, RocuHLEDER, MULDER ed altıi, 
la composizione delle foglie di th& secche : 


Gaffeinasmisszstn. ag chris im Ecperi 08 
Albumina tun write ee. 

Destrita, % alsg ka means — 

Ceraisns arher Sk a lerre Bel — 
Olorohllau..n efish ihre uses rl Fir y 
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Acido; dannftto.shusr SE aosihaal als lee { 
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Salı di ferro, di calecio, di Imagnesio. IR —_ 3 


Il th& detto nero , il quale & stato seccato ad un calore piü eievataf 
del th& verde , contiene meno essenza di quest’ ultimo ; ma nell’ uno @ 
nel!’ altro esiste la stessa quantitä di caffeina. u 


THR DEL PARAGUAY. =- PASTA!DI GUARANA We) 


Azione fisiöologiea.—Nell’azione «del the si deve. tener conto non 
solamente della caffeina, ma ancora dell’ essenza e dell’ acido tan- 
nieo; quest’ultimo d’ altronde non püö esistere in quantitä apprez- 
zabile che nella decozione delle foglie. L’azione dell’essenza non @ 
stata ancora studiata ‚il che ci mette nella impossibilitä di sepa- 
rare nettamente, negli effetti-prodotti dal the, quelli della caffeina 
da quelli.dell’ essenza. Il th& contiene caffeina due volte piü del 
caffe; ma la quantitä di caffeina assorbita con una .‚buona tazza di 
the non & maggiore insomma di quella assorbita con una buona 
tazza di caffe, poiche la quantitä di sostanza che serve a preparare 
T'una & eirca due volte .minore della quantitä di sostanza necessaria 
per preparare l’altra. Leven pretendeva che la caffeina del caffe 
fosse piü attiva di quella del the; ma queste due sostanze essendo 
identiche, l’opinione di LEvEN & erronea, e l’errore provviene da 
ciö che. questo sperimentatore ora usava la caffeina nello stato di 
sale, ora la cafleina pura. 

Il the in forte dose produce sull’organismo effetti simjli a quelli 
del caffe. II pensiero diventa piü altivo,, piü vivo; il sonno meno 
facile; il senso .di benessere € piu accentuato. MOLESCHOTT pretende 
che il the eceiti l’immaginazione meno vivamente del caffe, di guisa 
che sotto la sua influenza la difficoltä di fissare attentamente una 
idea sarebbe minore che sotto l'influenza del caffe. Noi non abbiamo 
potuto osservare mai questa differenza. 

Preso in dosi troppo forti, il the proveca, come il caffe, inson- 
nio, una grande agitazione, tremiti, un senso di stanchezza gene- 
rale; in dosi eccessive, determina dispnea, ansietä, tremiti che pos- 
sono- anche prendere il carattere convulsivo (1). 

Usi dietetici e lerapeutici.-Rimandiamo a ciö che abbiamo detto 
a proposito del caffe. L’infusione di the gode una riputazione popo- 


‚lare come diaforetico, che essa deve in gran parte all’acqua calda; 


in ogni caso nelle malattie infiammatorie febbrili, si dovrä prefe- 


‚rire piuttosto l’infusione di tiglio o di sambuco. 


c. The del Paraguay. — Questo the, costituito dalle foglie dell’ Z/ex 
paraguanensis, e che nell’America del Sud sostituisce il the di Cina, & 
'intermedio , per la sua riechezza in caffeina, fra il the di Cina ed il 
caffe; contiene 1,2 per 100 di cafleina, ed acido tannico. 

Dicesi che i suoi effetti sono esattamente quelli del the di Cina. 

d. Pasla di guarama. — Questa pasta, ottenuta facendo seccare e pol- 
verizzando le semenze della Paullinia sorbilis, ha un aspetto brunastro, 
un sapore amaro ed astringente. Di tutti i prodotti di questa categoria. 


® quello che contiene piü caffeina (5 per 100). Contiene inoltre acido 


‘tannico. f 

(1) L’uso eecessivo del th& puö determinare un avvelenamento cronico che sopra- 
tutto & stato osservato nei bevitori di th@ di America ( Marton, New - Yorck). Al 
Principio si osserva un eccitazione cerebrale grata, congestione facciale, un senso 
di energia fisica e poi cefalalgia. A questo periodo di eceitazione segue piü tardi 
un periodo di depressione e l’infermo avverte fiacchezza mentale, un senso di ral- 
freddamento generale e il sistema nervoso diviene impressionabile. Continuando 
ad agire la stessa causa, questi (fenomeni si accentuano sempre piü. Si ha insonnio 
allucinazioni, si ha timore degli astanti e nell’istesso tempn dispepsia persistente 
ed äumento dell’ orinazione. Certe varietä di ‘the, come quella del Giappone, pro- 
muoveno di molto l"orinazione, Abusando per lungo tempo del th8 l’escrezione 
delle urine diminuisce, 


za 
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Quantungue i suoi efletti fisiologiei non sieno stati sinora bene 'stu- 
diati, si puö ammettere che per la sua riechezza in caffeina & l’azione di 
questo alcaloide quella che domina, come nel caffe e nel the. 

La pasta di guarana, pochissimo usata da noi, lo @ stata dippiü in 
Francia E stata usata specialmente nelle blennorree degli organi uri- 
narii e nelle diarree, non che nelle nevralgie, sopratutto contro |’ emi- 
crania. Ma la caffeina la rende superflua. Si amministra in polvere, 
nella dose di 0,5 a 2 gramıni. 


II. Tueogromına.—La theobrominu, alcaloide dei semi di cacao (Theo- 
broma_cacao), C’HSN'O° = C>H”(RH3)’N'O?, puö anche essere conside- 
rata come un derivato metilizzato della xantina (dimetilxantina). E una 
polvere bianca, cristallina, leggermente amara, poco solubile nell’acqua, 
nell’alcool e nell’ etere. 


Azione fisiologica. — Secondo MITSCHERLICH @ BENNETT, l’azio- 
ne della theobromina somiglia a quella caffeina; soltanto & piü de- 
bole. La dose mortale per una rana (MITSCHERLICH) e di 0,05; per 
un picecione, 0,5; per un coniglio, 1,0. 

MITSCHERLICH descrive cosi i fenomeni dell’ avvelenamento:. Se 
l’ assorbimento del veleno & stato lento, le rane soccombono pre- 
sentando i segni di una paralisi della midolla spinale e degli pneu- 
mogastrici -(?); se l’assorbimento @ avvenuto rapidamente, la morte 
accade in mezzo a convulsioni spinali. BUCHHEIM ed EISENMENGER 
hanno {rovato la curva muscolare della theobromina perfettament@ 
simile a quella della caffeina. 

Nei conigli sono stati osservati i fenomeni seguenti: stridore dei 
denti, depressione: della respirazione © della temperatura , contra- 
zioni cardiache piü frequenti e piü deboli; se l’assorbimento & stato 
lento, paralisi lentamente progressiva; se ]’ assorbimento & sta 
rapido, fenomeni spasmodlici. Le secrezioni ed escrezioni non sareb- 
bero per nulla modificate. 

I movimenti peristaltici dell’ is e 1’ eceitabilitä muscolare 
Si conservano lungo tempo dopo la morte. Si € sempre trovato ng 
bromina nelle orine. 

E desiderabile che si facciano nuove ricerche Sopra questo s0B- 
getto. 

La theobromina non & usata in a 


| ‚Prodotti contenenti Iheobromina, ee 
CioccoLATTE, cacAo. — L’elemento prineipale di tutte le diverse cioeco- - 


latte & la polvere dei semi di cacao. Eeco i prineipii piü importanti a2 
entrano nella composizione di questi semi: 


Theobromina u fer emie ie 1,0 per 100 FF 
Grasso (burro di. cacao). 30,0- 50,0. —. B° 
Amidos Bu. aunıny wie 10-200, Ei 
Albuminass 301 are“ 1050-180 me = 
HBalitmesgen,, Dr eat DO) — E 
a er an MERNEOON EBEN DS E: 


Re > 6,0 
I risultati delle diverse analisi sono molto variabili, 
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Azione fisiologiea. — Sinora & stata poco studiata. E rappresen- 
tata, non solo da quella della theobromina, la quale agisce come la 
caffeina, ma anche da quella dell’ amido, il quale e una sostanza 
alimentare, da quella del corpo grasso, che per altro defatiga lo 
stomaco, e non puö essere tollerato che a condizione di essere unito 
‚ a sostanze aromatiche. 


Uso dielelico. — I eioccolatte contenendo theobromina, il suo 
uso va soggetto alle stesse restrizioni che abbiamo notate.a pro- 
posito del caffe e del the. Ha su questi ultimi il vantaggio di poSs- 
sedere un valore nutritivo reale; il suo sapore piacevole, la sua for- 
ma in tavolette, che permette di trasportarlo facilmente in viag- 
io, lo rendono particolarmente prezioso. 

III. Cocama.— La cocaina, C''H?"NO!, & il prineipio attivo’delle fo- 
glie di coca (Eryihroxylon coca, Eritrossilee). Cristallizza in grossi pri- 
smi incolori, i quali riscaldati con acido celoridrico si decompongono in 
acido benzoico, in aleool metilico ed in un nuovo alca'oide, l'eegonina, 
CH5NO>. La quantita di cocaina contenuta nelle foglie di coca & al 
massimo di 0,2 per 100. £ 


Azione fisiologica. — Secondo le ricerche di MORENO Y Maiz e 
di SCHROFF, la cocaina € un agente inebbriante e narcotico. 

Nella rana, piccole dosi (0,005—0,015) producono dapprima un 
aumento della vivacitä, poi la paralisi dell’ organo della volonta, 
con conservazione dell’azione riflessa, una depressione della respi- 
razione e della circolazione, la dilatazione delle pupille; sotto l’in- 
finenza di dosi medie (0,03), si hanno spasmi riflessi; dosi mortali 
(0,045) iniettate in una volta, provocano fenomeni di paralisi ge- 
nerale, con conservazione dell’ eccitabilitä dei nervi motori e dei 
muscoli striati (MORENO Y Maiz). BUCHHEIM ed EISENMENGER non 
hanno mai potuto osservare altro che indebolimento e fenomeni di 
paralisi; la curva muscolare, in una rana sulla quale avevano 
agito, per un quarto d’ora , 0,0025 d’ acetato di cocaina , somi- 
gliava quasi esattamente a quella della caffeina e della theobromina. 

Negli animali a sangue caldo (cavie, conigli, topi), si SONO NO- 
tati anche spasmi elonici e tonici, la dilatazione delle pupille e fe- 
nomeni di paralisi generale, in mezzo a cui gli animali seccombe- 
vano. Le dosi amministrate da MORENO e da SCHROFF, per pro- 
durre questi risultati, presentano grandi differenze. 

Nell’ uomo, SCHROFF, nelle sue esperienze sopra se stesso, nota i 
fenomeni seguenti: imbarazzo del sensorio, oscuritä del pensiero, 
difficoltä dell’ udito. FRONMÜLLER ha provato i fenomeni seguenti: 
vertigini, delirio, ronzii negli orecchi, dilatazione delle pupille, senso 
di debolezza molto accentuato, eruttazioni, vomiti, respirazione e 
eircolazione prima accelerate, poi rallentate; in qualche Gasi, SON- 
no. In un uomo (PLoss), sotto l’influenza di 1,5 di cocaina, si & 
prodotta secchezza nella bocca e nella faringe, sete, dolori addo- 
minali, vomiti, vertigini, depressione delle forze, con conservazio- 
ne intera della conoscenza; ma 1’ individuo era nello stesso tempo 
sotto linfluenza dell’alcool, il che riduce di molto il valore di que- 
St’osservazione. 

La cocaina & stata trovata sempre nell’orina. 

Usi terapeutici. -— Nulli. 
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Prodotli conlenenli cocaina. 


Coca. — Le foglie di coca eontengono, oltre la cocaina, un secondo 
alenloide, ligrina, il quale, secondo WöntEr, si & mostruto perfettamente 
inattivo nei conigli. 


Azione fisfologica.—Seeondo le relazioni dei viaggjatori (TscHU- 
pı) gl’ Indiani masticano le foglie di coca mischiate con la calce, 
il che permette loro di sopportare per lungo tempo grandi fatiche, 
non ostante linsuflicienza dell’alimentazione. 

Secondo GAZEAU, le foglie di coca masticate produrrebbero i fe- 
nomeni seguenti (in parte contradittori); diminuzione della secre- 
zione salivare, diminuzione della sensibilitä della bocca, della fa- 
ringe e dello stomaco, per cui possibilitä di sopportare per mag- 
sior tempo la fame; d'altra parte, acceleramento della digestione, 
aumento della quantitä dell’orina; senza fenomeni narcotici. 

MANTEGAZZA ha veduto piccole dosi eccitare la digestione ; dosi 
medie eceitare il sistema nervoso, aumentare la forza muscolarez 
forti dosi, accelerare la respirazione e le contrazioni del Cuore, pro- 
vocare la febbre, allucinazioni e delirio. 

SCHROFF, avende ingerito 9 grammi di un preparato di coca su- 
periore, non ha osservato nessuna miglioria della forza digestivaz 
sottol’influenza.di dosi piü forti, si@ manifestata un’eccitazione straor- 
dinaria del sistema muscolare e delle funzioni cerebrali, con aun 
mento della forza muscolare. 

Ricerche piü esatte sarebbero necessarie per poter pronunziare 
un giudizio. 

se uso terapeulico & stato oggetto di ricerche, ma queste sono. 
ancora molto insuflicienti. Pare perö che si possa dire che questo 
uso € superfluo ; non € stato raccomandato che per pura specula- 
zione commereiale. £ 


$ 3. — ALCALOIDI DELL’ OPPIO: MORFINA, CODEINA, NARCEINA, 
PAPAVERINA, NARCOTINA, TEBAINA. x 5 


Prima di studiare l’oppio, studieremo i suoi alcaloidi principali® 
nello stato di purezza; il che ci permetterä di essere piü brevi 
quando tratteremo dell’oppio e di evitare le ripetizioni. 

L’oppio, succo che scorre dalle incisioni fatte alla capsula verdä 
del Papaver somniferwm, © composto, come tutti i succhi vegeta- 
li, di elementi molto diversi; i suoi principii piü attivi, dal punto 
di vista fisiologico, appartengono quasi tutti al gruppo degli alca-_ 
loidi; nell’oppio si sono contati sino a venti di questi prineipüi. 

I meglio conosciuti sono: morfina, codeina, papaverina, narc 
!ina, tebaina, porfiroxina, opianina, metamorfina, criplopü 
idrocetarnina, readina, lautopina, laudanina, taudanosing, pı 
lopina, codaming, meconidina. 

Nell’oppio si trovano anche alcuni acidi, di ceui il piü importan 
@ T acido meconico, col quale la maggior parte degli alcaloidi” 
pra nominati sono combinati. L’ acido mecönico per se — 
un’azione fisiologica insignificonte. 
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Solo di un piecol numero di tanti alcaloidi Si conoscono abha - 
stanza esattamente le proprietä fisiologiche ; noi ne studieremo 
soltanto aleuni. Quasi tutti producono effetti narcotici molto ac- 
centuati (1). 


I. Morrins. — La morfina C’THYNOS-+H?O, ottenuta per cvigballizza- 
hione dalla sua soluzione alcoolica , rappresenta piccoli prismi Imcolori, 
brillanti, di un sapore debolmente amaro, di reazione alcalina. Per scio- 
glierli, oecorrono 500 parti d’acqua bollente, 1000 parti d’acqua fredda; 
Sono affatto insolubili nell’etere, nel cloroformio, nella benzina; si sciol- 
sono abbastanza facilmente nell’aleool. 

La quantit& di morfina contenuta nell’oppio varıa tra 5 e20 per 100. 

Essendo la morfina diffieilmente solubile, per gli usi terapeutici sı 
preferiscono i suoi sali, i quali, si sciolgono assai bene ; il piüu usato € 
il cloridrato , C""H!’NO3HC1 + 3H?O, il quale si scioglie in 16 a 20 
parti di acqua fredda. Si usano anche il solfuto e lacelato. 


Azione fisiologica. — Di tutti gli alcaloidi dell’oppio, 1a morlna 
& il piü importante; € quello che vi esiste in maggiore quantita, € 
quello di cui piu si giova la terapia. 

Ma i suoi effetti sono molto variabilis; secondo che si considera- 
no in questa o in quella classe d’animali. 

Le rane, sotto I’ influenza della morfina, sono prese molto spes- 
so da spasmi tetanici, i quali somigliano a quelli prodotti dalla 
strienina. 

Fra gli animali a sangue caldo, gli uccelli sono i meno sensibili- 
all’azione della morfina: i piecioni e le galline sopportano senza ac- 
eidenti serii dosi suffieienti per dare la morte ad un uomo; pei pic- 
eioni queste dosi sono di 0,1 per iniezione sottocutanea, e di 0,5 
per lo stomaco. 

Per produrre il sonno, nei conigli, nei cani, nei gatti, occorrono 
dosi di morfina capaci di uccidere un uomo. In cani di mezzana 
erandezza abbiamo iniettato spesso in una vena 1 grammo di mor- 
fina, senza poter produrre fenomeni narcotici molto accentuati. Ab- 
biamo constatato che per ottenere questo risultato, per produrre 
il sonno, valeva meglio iniettare in una volta una certa dose molto 
alta, che iniettare una dose molto piü forte, frazionatamente. 

L’uomo & sensibile all’azione della morfina molto piü di tutti gli 

_ altri animali senza eccezione; per«io bisogna guardarsi bene, per 
queslo pin che per qualunque altro agenle, di conchiudere (dla- 
gli effelti prodotli negli animali a quelli che possono essere Ppro- 
 dolti nell’uomo. 

Bisogna anche tenere gran conto di questo fatto, cio@, che nel- 
l uomo e negli animali, gli effetti della morfina presentano grandi 
_ varietä secondo gl’individui, secondo l’etä, ecc. 

I bambini, sino all’etä di einque anni, sono eccessivamente sen- 


he 


= 
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(1) Gli alcaloidi dell’ oppio non operano tutti nello stesso modo : la piü parte 
di essi diminuiscono l’eceitabilitä nervosa, altri invece l’aumentano. 

Cl. Bernard (Comp. rend. LIX. 1864. p. 406 e seg.), che ha fatto elassici la- 
vori su questo argomento ha stabilito una celassifica, la quale comineia con l'alca- 
R% loide ch'& piü paralizzante e finisce con quello che produce magg:ori spasmi: nar- 
_  ceina, morfina, codeina, narcotina, papaverina. 
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sibili all’azione della morfina; si sono visti bambini soccombere sotio 
linfluenza di 0,001 di morfina, amministrata, veramente, in forma 
di oppio; ma altri hanno potuto guarire abbenche la quantitä assor- 
bita sia stata molto mageiore. 

La morfina, amministrata ad adulti non abituati alla sua azione, 
in alcuni provoca eccitazione, insonnio , mentre la stessa dose fa 
cadere altri in un sonno profondo; si @ osservato che gli uomini de- 
boli, nervosi, provano con la morfina piuttosto effetti eccitanti 
che narcotici, mentre accade il contrario negli uomini robusti. La 
dose mortale, per gli individui non abituati, varia tra limiti molto 
estesi; si citano osservazioni secondo cui adulti sarebbero stati uc- 
cisi da 0,06 di morfina, mentre altri, avendo assorbito sino ad 1 
\grammo della stessa sostanza, si sarebbero ristabiliti, dopo dj aver 
sofferto per verita accidenti molto gravi. 

Poiche non & possibile di prevedere quale &, nei diversi indivi- 
dui, la dose che puö essere mortale, & assolutamente necessario os- 
servare la regola seguente, che importa seguire sopratutto-neji bam- 
bini: incominciare con dosi minime, ed elevarle con la massi- 
ma circospezione, sino a che si sia ottenuto il risultato che si 
desidera. 

L’abitudine determina anche delle differenze molto considerevo- 
li. L’uomo e gli animali possono abituarsi a poco a poco all’azione 
della morfina, come a quella di molti altri agenti inebbrianti e nar- 
coticj; per esempio un uomo in cui 0,01 di morfina basta sin da 
principio per calmare un dolore, per provocare il sonno , avrä bi- 
sogno, per ottenere ogni giorno lo stesso risultato, di elevare pro- 
gressivamente questa dose; di guisa che in ultimo gli bisognerä 
una dose cento volte piü forte, 1 grammo invece di un centigram- 
mo; e questa dose enorme non agirä su di esso piü fortemente della 
debole dose del principio della cura. Fatti di questo genere sono 
stati anche osservati nei bambini (]). 

La sera , la morfina agisce come ipnotico piü vivamente del 
mattino. 

La morfina produce piü rapidamente Ja sua azione, quando £& in- 
ieltata direllamente nel sangue , bastano allora cinque a venti se-. 
condi per provocare vertigini, dispnea, una grande ansietä, un senso 
disvenimento, senza che il pericolo di morte sia maggiore, purche® 
ben inteso la dose sia stata convenientemente scelta, che se l’as- 
sorbimento si fosse fatto per qualunque altro mezzo. Se il veleno 
& stato inietlato sollo la pelle, \' azione incomincia a prodursi in 


(1). Nella letteratura medica son registrati guarigioni avvenute in individui che 
avevano preso grandi dosi di morfina. > x 

Bonjean vide tener dietro la guarigione all'introduzione di 1,5 d’acetato di mor- 
fina. Bergsten vide guarire un farmacista dopo d’aver preso 0,4 d’acetato di mor- 
fina. Lyons conobbe una ragazzina di 5 anni che prese 0,3 di morfina impune- 
mente, 

Sono registrati casi in cui si sono osservati fenomeni gravi per piccole dosi di 
morfina. Donyan vide seguire intenso narcotismo per 0,002 di morfina sommini- 
strati per via endermica. 

Vi sono alcune malattie che fanno tollerare dosi spesso straordinarie di morfina 
affezioni mentali, tetano, delivrium tremens, idrofobia, avvelenamenti da stricniua 
e d’atropina, cancro, affezioni peritoneali, nevralgie, eco, 
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enerale einque a dieci minuti dopo l’iniezione. Se l’ assorbimento 
8 fatto dallo stomaco, la morfina comincia ad agire un quarto d’o- 
ra ad un’ora dopo, secondo che lo stomaco era pieno o vuoto. Data 
in elisteri, anche & assorbita e produce efletti generali. 

Ciö che diventa la morfina nell’organismo. — La. morfina, co- 
me eli altri alcaloidi dell’oppio, non si assorbe dalla pelle intatta. 
Il suo assorbimento dalla mucosa gastrointestinale e relativamente 
lento ; DRAGENDORFF e KAUTZMANN ne hanno trovato piccole quan- 
titä nello stomaco di un uomo quindieci ore dopo la sua ingestione; 
e nei gatti ne hanno trovato nell’intestino tenue dopo 15 a 18 ore. 
Pare che la morfina non sia sempre assorbita completamente; DRA- 
GENDORFF € riuscito a scoprirne piccole quantitä nelle materie 
fecali. 

Una volta assorbita, si trova nel sangue ed in molti organi, spe- 
cialmente nel fegato. Non resta per lungo tempo nell’organismo; si 
elimina rapidamente pei reni, probabilmente in massima parte sen- 
za aver subito nessuna modificazione (HILGER, DRAGENDORFF); que- 
sta eliminazione incomincia per tempo; dopo 12 a 50 ore in me- 
dia € completa nell’uomo e negli animali. 

Questo assorbimento lento e questa eliminazione rapida spiegano, 
in parte, perche l’organismo puö abituarsi facilmente alla morfina, 
e perche, quando & presa per lo stomaco, i suoi effetti si manife- 
stano lentamente e non improvvisamente, come quelli di altri ve- 
leni violenti. 

Fenomeni dell’awvelenamento acuto per morfina. -— Nell’ uomo 
si osservano ordinariamente, in seguito all’amministrazione di pic- 
cole dosi (0,01), prima fenomeni di eccitazione , come a dire mag- 
siore vivacitä dello spirito e del corpo, insonnio, agitazione, tal- 
volta anche allucinazioni ; poi leggiera cefalalgia, imbarazzo del 
sensorio, sonnolenza, sonno profondo e svegliarsi penoso. 

Se la dose & stata media, (0,03), il periodo di eceitazione & bre- 
vissimo od anche interamente nullo; l’individuo cade molto rapida- 
mente in uno stato di narcotismo, in un sonno profondo, da cui € 
diffieile farlo uscire; nello stesso tempo spesso si manifestano nau- 
see, vomiti, specialmente se lo stomaco fosse pieno; voglie frequenti 
e difficoltä d’urinare, pizzicori ed eruzioni della pelle. 

- Sotto l’influenza di forti dosi, pericolose (incominciando da 0,06), 
lindividuo cade in un sonno sempre piüu profondo, in uno stato di 
coma completo; le pupille sono fortemente ristrette, la respirazione 
& rallentata, penosa, irregolare, le contrazioni cardiache diventano 

_lente, aritmiche e molto deboli ; i muscoli sono completamente ri- 

lasciati, i dolori piü vivi non sono piü avvertiti; 1’ ececitabilitäa ri- 
flessa, anche quella delle pupille, & scomparsa. L'infermo puö uscire 
a poco a poco da questo stato: la respirazione e l’attivitä cardiaca 
migliorano , un sonno somigliante ad un sonno naturale succede 
allo stato comatoso, da ultimo la conoscenza ritorna; ma rimane 
stanchezza, cefalalgia, disturbi nervosi, nausee, costipazione, riten- 
zione d’orina ed eruzioni cutanee. In altri casi invece il polso e la 
respirazione diventano sempre piü deboli e superficiali, il sangue si 
carica d’acido carbonico (cianosi) e l’infermo soccombe, sia in un 
collasso improvviso, sia in mezzo a convulsioni cloniche e toniche, 
aventi senza dubbio per causa un avvelenamento per CO?®. 
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Negli animali, i sintomi sono affatto simili a quelli che abbiamo 
descritti; ma occorrono dosi molto piü forti. Abbiamo giä detto che 
l’eceitazione si manifesta nelle rane in forma di spasmi tonici, I 
cani, nei quali Ja morfina provoca cosi diflieilmente il sonno, pre- 
sentano sotto l’influenza di fortissime dosi un’andatura simile a quel- 
la d’uomo ubbriacato dall’alcool: barcollano , trascinano le zampe 
(li dietro, cadono, hanno lo scuardo fisso e stupido. Vomilano piä 
(acilmente dell’uomo, ed immersi in una narcosi profonda sono, co- 
me esso, insensibili a qualunque eccitazione, 

L’avvelenumenio cronico per morfina si osserva 0881 frequente- 
mente in seguito ad un uso troppo prolungato delle iniezioni di MOr- 
fina. Durante un certo tempo quest’uso ha per risultato d’inspirare 
all’ infermo un certo senso di benessere, anche gaiezza ; ma dopo 
quattro a sei mesi, di rado dopo un anno, si manifestano accidenti 
morbosi: secchezza alla bocca, sete, nausee, vomiti; per lo piü co- 
stipazione; talvolta dispnea, battiti di cuore; minzione rara e dif 
ficile; nei casi.piu gravi, albuminuria, impotenza, amenorrea, in- 
quietudine, insonnio, allucinazioni, umore incostante , iperestesie , 
nevralgie, parestesie , tremore delle mani. Se s’interrompe brusca- 
mente ]’uso della morfina, gli aceidenti diventano ancora piü note- 
voli, come accade per l’alcoolismo (1). 


Azione della morfina sugli organi in parlicolare. — Puö reca- 
re meraviglia che essendo l’uso della morfina cosi diffuso, ricerche 
esatte piü numerose non sieno state fatte sulle modificazioni che 
essa fa subire agli organi ed alle funzioni. Ma questo fatto si spie> 
ga quando si riflette all’intensitä degli effetti di questa sostanza 
sull’uomo e alla sua azione molto minore sugli animali; il che ei 
obbliga a conchiudere con molta eircospezione da ciö che avviene 
negli uni a ciö che & possibile nell’altro. 4 


Cervello. — I fenomeni psichici che provoca la morfina mostrano 
che questa sostanza eccita dapprima le cellule della corteceia gri- 
gia del cervello, poi diminuisce la loro eceitabilitä, e da ultimo le 
paralizza. WITKOWSKI, basandosi sulle sue ricerche sugli animali 
e specialmente sulla rana, nega che la paralisi dei centri cerebrali 
sia preceduta da un periodo di eceitazione; ji fenomeni di eceita- 
zione che si osservano debbono — secondo lui — essere attribuiti 
ad una rottura d’ equilibrio delle diverse funzioni cerebrali. Senza 
diffonderci sulle teorie piü 0 meno ipotetiche che sono state pro- 
poste per spiegare T’ azione ipnotica della morfina, noteremo sem- 
plicemente i fatti che sono stati osservati. Durante il sonno- per 
morfina, ora il cervello contiene molto sangue, ne € anche ingor- 
gato, ora invece ne contiene a Non pare dungue che sie 







% £ & 


(1) il pid gran numero di avvelenamenti ceronici per gli oppiati si verißicano 
Oriente ed in Asia, in particolar modo nella Cina, India, Persia e Turchia. 
queste regioni |’ oppio viene fumato e mängiato, per estinguere la fame e la sete 
e per procurarsi ore di piacere e di abbandono. = 

Per avere un’idea del gran consumo di oppio che si fa in queste contrade noto 
come in Samarange cittä di 1,254,000 abitanti si consumano mensilmeate 7,980. 
libre tedesche di oppio. 

In Europa si son visti casi di avvelenamento cronico da oppio per il Ban 
uso delle iniezioni sottocutanee di. morfina, # 
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permesso di attribuire l’azione ipnotica della morfina a modifica- 
zioni della circolazione cerebrale, come si ammetteva altra volta. 
E molto piü razionale fare intervenire qui un’ alterazione diretta 
delle cellule cerehbrali per-la morfina. Si tratta di una combinazione 
della morflna con le sostanze albuminose di queste cellule me il 
‚ fatto & stato osservato per l’albumina fuori l’organismo (ROSSBACH), 0 
trattasisemplicemente diun’azione di contatto? Non ne sappiamonulla. 
Ad oeni modo l’alterazione provata da queste cellule & profonda e 
‚persistente; ciö che mostrano ed il sonno prolungato che ne risulta 
e i disturbi intellettuali che, nei morfinofagi, persistono ancora per 
molto tempo dopo che I’ uso della mor(na & stato sospeso. DRA- 
GENDORFF non € potuto pervenire sinora a scoprire la presen- 
za della-morfina nel cervello degli uomini o degli animali che e- 
rano stati sottomessi all’azione di questa sostanza; il chenon vuol 
dire affatto che non possa trovarvisi. Binz, paragonando sotto il 
microscopio tre pezzi di sostanza grigia cerebrale , uno dei quali 
era stato messo in una soluzione di clorüro di sodio a 0,7 per 100 
il secondo in una soluzione di solfato d’atropina a (0,2 per 100, il 
terzo in una soJuzione di solfato di morfina a 0,2 per 100, ha tro- 
vato, nei primi due preparati, le cellule chiare, con contorni va- 
shi, la sostanza intercellulare trasparente,, mentre , nel prepara- 
to che era rimasto in contatto con la morfina, le cellule pre- 
sentavano contorni molto precisi, il loro protoplasma era torbido 
e la sostanza intercellulare oscurata; questo oscurimento, rispetto 
ad un preparato di confronto , era ancora apprezzabile quando la 
soluzione di morfina non era stata che di 0,02 per 100. Bınz: ha tro- 
vato che le sole sostanze ipnotiche , come l’idrato di cloralio , il 
cloroformio, l’etere erano capaci di dar luogo a questo aspetto tor- 
bido delle cellule cerebrali; le altre sostanze come, l’atropina la 
caffeina,”la canfora , l’acido pirogallico , non producono questo ef- 
fetio. 

In tutti i casi sono i gangli cerebrali che , di tutti gli apparec- 
chi nervosi, sono colpiti piü presto e piü vivamente ; il sensorio , 
nell’uomo e negli anımali, &@ giä notevolmente turbato, allorquando 
i riflessi dipendenti dalla midolla non hanno ancora provato nes- 
suna modificazione apprezzabile. 

_ BUCHHEIM fa osservare con rägione che gli animali piü sensibili 
all’azione della morfina sono quelli che presentano il maggiore svi- 
luppo cerebrale; che fra gli uomini, le razze particolarmente intel- 
ligenti, gli Europei, provano dalla parte di questo alcaloide sopra- 
 tutto fenomeni narcotici, mentre le razze inferiori reagiscono piut- 
tosto con fenomeni d’eccitazione; che gli animali con cervello po- 
chıssimo sviluppato non possono essere narcotizzati che da dosi- 

i morfina relativamente molto considerevoli e presentano piuttosto 

Sintomi di eccitazione della midolla, che possono andare sino al 

letano ; tali sono per esempio le rane. Queste differenze provven- 

gono dalla quantitä della massa cerebrale? La qualitäa della sostan- 
za del cervello non ha in ciö una parte importante? Si puo am- 
imetterlo con verisimiglianza, se si considera quanto il bambino & 

Diu sensibile dell’adulto all’azione della morfina. 

_ La midolla spinale non subisce l’azione della morfina che dopo 
jl cervello, e, se la dose & stala piccola 0 media, quest’ azıone si 


“ 
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traduce con fenomeni di eccitazione. Questi fenomeni di eccitazione 
sono intensi specialmente negli animali a sangue freddo; ma arri- 
vano molto rapidamente all’esaurimento. Si osservano anche negli 
animali a sangue caldo e nell’uomo, nei quali si traducono con una 
esaltazione della sensibilitä, con mobilitä, jattazione, nausee e vo- 
miti. Per paralizzare la midolla , occorrono dosi di morfina molto 
piü alte che per paralizzare il sensorio ; e le diverse regioni del- 
la midolla presentano differenze d’impressionabilitä molto accen- 
- tuate. I gangli intermediarii dei riflessi sono quelli che si paraliz- 
zano pei primi. L’uomo e gli animali possono respirare ancora Te- 
solarmente , allorquando la conoscenza eiriflessi sono giä Scom- 
parsi: ciö mostra che i centri respiratorii conservano per lungo 
tempo la loro eccitabilitä. Ma anche quando, coi progressi dell’in- 
tossicazione, i centri respiratorii hanno incominciato ad essere meno 
eccitabili, quando la respirazione @ diventata irregolare, piü len- 
ta, superficiale, il centro vasomotore ha conservato ancora tutia 
la sua eccitabilitä, il che mostra l’elevazione riflessa della pressio- 
ne sanguigna sotto l’influenza delle irritazioni della sensibilitä (Ross- 
BACH € SCHNEIDER ). Abbiamo iniettato nelle vene, in cani, ] gram- 
mo di morfina, ed abbiamo cosi soppresso in essi la conoscenza @ 
la sensibilitä , di guisa che le irritazioni dolorose piü intense non 
provocavano in essi nessun movimento e nessuna modificazione del- 
la respirazione: e frattanto, in questo stesso momento, una debole 
irritazione del nervo sciatico determinava sempre una pronta ele- 
vazione della pressione sanguigna. PN 

La respirazione, nell'uomo e negli animali, rimane lungamente 
senza provocare nessuna azione apprezzabile; non sitrova mai ac- 
celerata, almeno pel fatto della morfina; quando prova una modi- 
ficazione, € sempre un rallentamento, consecutivo ad una diminu- 
zione d’eccitabilitä del centro respiratorio; GSCHEIDLEN, iniettando 
direttamente morfina nella carotide,, verso il cervello, osservava 
sempre fin dal principio, una depressione respiratoria. Nei casi d’ay- 
velenamento piü intensi, l’ineccitabilitä del centro- respiratorio puö 
arrivare a tal punto , che il bisogno di respirare scompaia intera- 
mente e che la morte accada in mezzo ad un’apnea completa. 

I nervi sensibili della laringe , dei bronchi e del polmone, sono 
anche sottoposti, alla loro periferia, all’influenza deprimente della 
morfina; ciö € dimostrato dalla sicurezza con cui la morfina, in 
dosi che non influenzano il sensorio , sopprime la violenta eccita- 
zione alla tosse, determinata da cause periferiche, come 1’ infiam- 
mazione, le ulcerazioni del laringe. . R 

I nervi periferici non provano da parte della morfina, per lo 
stomaco, che un’azione molto piü debole di quella subita dai centri 
nervosi; non si € neppure potuto dimostrare che i nervi sensibili 
della pelle allora fossero influenzati; poich& la sede della sensazio- 
ne dolorosa nel cervello & giä da lungo tempo paralizzata , allor- 
quando il nervo periferico conserva ancora il sun potere conduttore; 
cid & dimostrato dalla lunga persistenza dei riflessi, allorquando la 
conoscenza € scomparsa. Ma se la morfina € messa, per iniezione 
sottocutanea, in contatto diretto con un nervo sensibile, allora si 
vedono fenomeni di paralisi manifestarsi nel dominio di questo nervo 
allorquando il cervello non & ancora affetto o lo & pochissimo; basta 


Pr 
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anche mettere un punto di un grosso tronco nervoso in contatto 
con una Soluzione di morfina per far diminuire notevolmente il po- 
tere conduttore di questo nervo (LICHTENFELS, EULEMBURG). Circa 
inervi molori, le esperienze di GSCHEIDLEN sopra rane dimostrano 
che piccole dosi di morfina aumentano dapprima la loro eccitabilita, 
poi la fanno diminuire, e che forti dosi la fanno diminuire sin da 
prineipio, senza averla precedentemente aumentata; ma che, opposta- 
mente ai dati di ALBERS, questa diminuzione d’eceitabilitä non va 
mai fino alla paralisi, anche quando la dose @ stata enorme. Quando 
per mezzo di un apparecchio d’induzione si vogliono provocare con- 
trazioni nelle zampe di una rana, eccitando il nervo sciatico, biso- 
ena avvicinare tanto piu il ceircuito indotto al circuito induttore 
Quanto piü vicina alla zampa € la porzione del nervo su cui cade 
Veccitazione (BUDGE, PFLÜGER); accade affatto diversamente quan- 
do l’animale € sotto l’influenza della morfina: allora infatti bisogna 
che la corrente d’induzione, per provocare contrazioni muscolari , 
sia tanto piü intensa quanto l’eceitazione cade sopra una parte pit 
vicina al centro. Negli animali a sangue caldo, abbiamo potuto pro- 
vocare contrazioni muscolari, eceitando i nervi, in tutti i periodi 
dell’avvelenamento. 

La pupilla, nell’uomo e negli animali, @ in generale molto forte- 
mente ristretta durante quasi tutto il tempo in cui agisce la mor- 
fina; sinora questo fatto non ha potuto essere spiegato in una ma- 
niera soddisfacente. Invece di un restringimento , talvolta si @ os- 
servata una dilatazione, che & stata attribuita ad una paralisi del- 
l’oculomotore e ad un’irritazione del simpatico (HARLEY, GSCHEIDLEN 
ed altri). Con l'inizio del restringimento pupillare coincide uno spasmo 
dell’accomodazione (GRAEFE). 

L’eccitabilita dei muscoli volontari rimane intatta, almeno nelle 
rane (GSCHEIDLEN) ; anche negli animali a sangue caldo , da nulla 
& dimostrato che questa eccitabilitä subisca la minima alterazione. 

 Organi della eircolazione. — Sotto l’influenza di piccole dosi, 
medicinali, di morfina, le contrazioni cardiache si accelerano, come 
€ stato dimostrato da GSCHEIDLEN, per effetto di un’eccitazione dei 
ganelii cardiaci muscolo - motori. Se la dose & stata forte , questo 


 acceleramento dei movimenti del cuore dura poco tempo, per far 


posto ad un rallentamento. In prineipio questo rallentamento & de- 
terminato solamente da un’eccitazione degli apparecchi moderatori 
nel cervello e nel cuore; piü tardi questi apparecchi si paralizzano, 
ma il polso continua ancora ad essere rallentato, poiche in questo 


 Momento i gangli muscolo-motori del cuore sono paralizzati; allora 


le contrazioni cardiache non solo sono piü lente, ma anche piü de- 
boli; quando infine il cuore ha cessato di battere, si constata anche 
che il muscolo cardiaco stesso ha perduto interamente la sua ec- 


 eitabilitä. 


La pressione sanguigna prima si eleva, poi si abbassa, consecu- 
‚tivamente all’ eccitazione primitiva ed alla paralisi secondaria del 
‚centro vasomotore; l’eceitazione di questo centro ha per risultato 
un restringimeuto dei vasi e per conseguenza un’elevazione della 
_ Dressione sanguigna; la sua paralisi ha un risultato affatto opposto. 
La pressione sanguigna rimane per un certo tempo elevata, quando 

giä il polso & rallentato, precisamente tanto tempo, per quanto que- 

NOTHNAGEL € ROSSBACH. — Mat. med. 4 
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sto rallentamento & il solo effetto dell’eceitazione degli pneumogastriei 
e non della debolezza del cuore. Gli stessi muscoli vascolari non 
sono mai notevolmente influenzati. 

La depressione circolatoria, l’abbiamo giä detto, non avviene che 
dopo molto tempo e sotto l’influenza di dosi molto alte. Precisa- 
mente da questa affezione dehole e tardiva degli organi della circo- 
lazione e della respirazione e dalla facilitä con cui la conoscenza 
e la sensibilitä sono influenzate dalla morfina, dipende la possibilitä 
di utilizzare questa sostanza in terapia. Tuttavia vi sono dei casi 
in eui la circolazione e la respirazione provano rapidamente per 
parte della morfina disturbi profondi; ciö accade pero solo quando 
queste funzioni sono giä sede di alterazioni morbose. 

La temperaltura aumenta, dicesi, dapprima, se la dose di mor- 
fina & stata debole; decresce, invece, e notevolmente, se la dose as- 
sorbita & stata tossica; questo abbassamento avverrebbe piü subito 
nella cavitä cranica, che nel retto (MENDEL). MANASSEIN crede che 
questa influenza sulla temperatura dipenda solo dalle modificazioni 
della circolazione; che quindi la temperatura cresca, quando la pres- 
sione sanguigna aumenta, e decresca quando la pressione diminuisce; 
qui non si tratterebbe affatto, come per la chinina, dj un'influenza 
diretta sui processi aventi la loro sede negli elementi istologiei ; gli 
organismi inferiori, la putrefazione, la fermentazione, non sarebbero 
influenzati dalla morfina, o lo sarebbero pochissimo. La diminuzione 
di volume dei globuli rossi, sotto linfluenza della morfina, dipende- 
rebbe semplicemente dal rallentamento del corso del sangue negli 
organi e dalla minore quantitä di ossigeno che gli viene data, ma 
per nulla da un’alterazione diretta dei globuli coll’alcaloide; questa 
diminuzione di volume camminerebbe parallelamente coll’ abbassa- 
mento della temperatura e colliintensitä della narcosi. 

Organi della digestione. — La morfina, presa per bocca, produce 
un sapore amaro; provoca, nell'uomo, secchezza alla bocca; nel cane 
invece, attiva la secrezione salivare. Senza dubbio questa differenza 
& prodotta semplicemente perche nel cane, meno sensibile all’azione 
della morfina, gli apparecchi intermediarii dei riflessi per le glan- 
dole salivari sono eccitati; mentre nell’uomo, molto piü sensibile al- 
l’azione di questo alcaloide, sono paralizzati ; & probabile che una 
dose sufficientemente alta potrebbe, anche nel cane, paralizzare que- 
sti apparecchi e produrre la secchezza della bocca. Tuitavia sie tal- 
volta osservato, nell’uomo, sotto l’influenza di dosi deboli, un pas- 
seggiero aumento della secrezione della saliva. 5 

Le nausee ed i vomiti che si manifestano in seguito all’ammini- 
strazione della morfina sono prodotti dall’azione di questa sostanza, 
e non, secondo PIERCE , dall’apomorfina che vi sarebbe unita. Ma 
a questa eceitazione dei nervi sensibili dello stomaco, non tardaa 
succedere una paralisi di questi nervi; allora I appetito sparisce, 
come pure i dolori di stomaco; un emetico amministrato in questo 
momento rimane senza azione; un caustico, il bicloruro di mercurio 
per esempio, ingerito colla morfina provoca la cauterizzazione, ma 
- senza dolore. I} catarro eronico dello stomaco, prodotto da un lungo 

uso della morfina, dipende dai disturbi della secrezione gastrica @ 

dalle decomposizioni anormali degli alimenti che ne sono la conse- 
guenza. | 
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Quale & l’azione della morfina sull’intestino? NAssE e GSCHEIDLEN, 
avendo iniettato in una vena, di alcuni conigli, 0,025 di morfina, 
hanno osservato che i movimenti peristaltici divenivano piü attivi 
e che l’ecceitabilitä intestinale era esaltata. Le nostre osservazioni 
sull' uomo ci hanno permesso di convincerci che i nervi dell’ inte- 
stino,, come tutti gli altri, erano dapprima eceitati dalla morfina. 
Ma la calma prodotta da questo alcaloide nelle coliche che dipen- 
dono da uno spasmo intestinale, nelle diarree dolorose, nel tenesmo 
del retto, in tutti gli altri stati morhosi dipendenti da un’eceitazione 
violenta dell’intestino, dimostra che la morfina, in piccole dosi, pro- 
voca secondariamente, in alte dosi, primitivamente, una calma dei 
moti peristaltici anormalmente eccitati, uno stato di completa calma 
nell’intestino; ciö dimostrano d’altronde le esperienze di NASSE sui 
cani. Sotto questo rapporto, l’oppio agisce meglio e piü subito della 
morfina; daremo in seguito la spiegazione del fatto. 

Le secrezioni sono variabilmente modificate dalla morfina. Sulla 
pelle si osservano : una sensazione di calore piü viva, prurito, tal- 
volta eruzioni ed una secrezione piü abbondante del sudore, Giä Si 
& parlato dell’infiuenza esercitata sulla secrezione salivare. Gene- 
ralmente si ammette che la morfina fa diminuire la secrezione delle 
'glandole digestive, piccole o voluminose, del fegato, ecc. Si @ an- 
che notato piü spesso sotto l’influenza di dosi alte, una diminuzione 
della auantitä di urina. Ciö avviene lorse per l’ingestione di una 
minore quantitä di acqua o dall’abbassamento della pressione san- 
suigna? Lo ignoriamo. Questa diminuzione della secrezione urinaria 
si osserva e nelle eondizieni normali, e nelle condizioni anormali, 
nella poliuria per esempio. Spesso trovasi allora nell’urina, nell’uomo 
e negli animali, una sostanza riduttrice che non sembra affatto es- 
sere zucchero (LEVINSTEIN, QUINKE). L’azione dapprima eceitante, 
e poi paralizzante , sul muscolo espulsore della vescica, produce 
dapprima voglie frequenti di orinare, e poi infine ritenzione di 
orina. 

Scambi organici.— L’uso poco prolungato della morfina (0,1 al 
giorno), nei cani, non fa diminuire che in modo insignificante l’eli- 
minazione dell’azoto (v. BoEck). L’eliminazione dell’acido carbonico, 
nei cani e nei gatli, cresce nel momento in cui la morfina produce 
 effetti eccitanti; diminuisce invece, quando agisce come un ipnotico; 
essa quindi dipende unicamente dall’attivitä muscolare e non da una 
particolare azione dell’alcaloide (v. BOECK e BAUER). Nell’uomo la 
morfina sembra che rallenti gli scambi organici in modo molto piü 
distinto che nei cani, che sotto tutti i rapporti sono molto meno 
sensibili all’ azione di questa sostanza, e che d’altronde in queste 
esperienze non avevano assorbito che quantit& molto piccole per 
essi. In un diabetico curato dapprima coll’ oppio (che contiene 13 
per 100 di morfina) e poi colla morfina, KRATSCHMER ha osservato 
l’eliminazione dello zucchero diminuire sempre piü e finalmente spa- 
rire, l’eliminazione dell’urea diminuire anche, ed il peso dell’amma- 
lato aumentare di 2 chilogrammi. 3 

Il dimagramento, l'indebolimento massimo delle forze, che accom- 


 _ pagnano l’avvelenamento cronico colla morfina, debbono attribuirsi 


alla diminuzione di appetito ed all’insufiicienza dell’ alimentazione 
che ne derivaenon ad una magegiore rapiditä della disassimilazione. 
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Usi terapeulici. — « Questa sostanza & un mezzo tanto utile e 
tanto prezioso, tra le mani di un abile medico e sperimentato, che. 
senza di essa la scienza terapeutica sarebbe incompleta e vacillante., 
Infatti chi sa usarne convenientemente,, ne trae maggiore profltio 
che non si potrebbe sperare da un solo medicamento. Ha poca espe- 
rienza, conosce ben poco la potenza di questo agente chi non sa 
usarlo che per provocare il sonno, calmare i dolori o arrestare le 
diarree ; poiche vi sono molte altre. circostanze in cui puö essere 
utile (tonico del cuore ecc.). » | 

In tal modo scrive SYDENHAM; ed in veritä non vi € aleun me- 
dicamento, che 'sotto I’ aspetto del numero delle indicazioni, possa 
essere considerato come piü importante della morfina. 

L’uso di questo alcaloide si e,in questi ultimi tempi, sempre piü 
sostituito a quello dell’oppio. Infatti Ja morfina puö giovare in quasi 
tutte le indicazioni dell’oppio e ciö in modo molto piü positivo; inol- 
tre & un preparato puro che puö esattamente dosarsi, ciö che & im- 
possibile coll’oppio, Ja cui ricchezza in alcaloidi, e principalmente 
in morfina, & molto variabile. Tutlo cio che diremo si riferi- 
sce dunque esclusivamente alla morfina. I pochi casi in cui l’op- 
pio puö essere preferito 0 in cul almeno abitualmente ha la prefe- 
renza, saranno piüu tardi esaminati nello studio di questa sostanza, 

Vi sono pochi stati morbosi in cui un agente di una si grande 
attivitä non abbia trovato il suo uso; e sarebbe impossibile nomi- 
narli tutti. D’altra parte @ molto diflicile considerare le sue indi- 
cazioni sotto un aspetto generale. Un’analisi esatta di tutti i casiin 
cui realmente la morfina si & mostrata eflicace c’insegna che possiamo 
fidare su questa eflicacia, quando trattasi di far diminnire l'eccita- 
bilitä sia del cervello, sia della midolla, sia dei nervi periferici. 

L’azione eccitante della morfina non presenta alcun vantaggio, 
che permetta di utilizzarla; anzi si cerca di evitarla per quanto & 
possibile. Le indicazioni generali per l’uso di questo medicamento 
potrebbero dunque formularsi cosi: Altivita esagerala del cervello 
e dei nervi sensibili (si usa con minore utilitä nelle affezioni dei 
nervi motorj); stati in cui, l'attivitä del cervello e dei nervi sensi- 
bili essendo anche normale, si puö sperare un vantaggio dalla di- 
minuzione di questa attivitä (per provocare il sonno, per esempio). 
E tuttavia della piü alta importanza notare che l’uso della morfina 
non & permesso in tutti i casi in cui qneste indicazioni Si presen- 
tano ;; infatti vi sono circostanze in cui questo uso & formalmente 
controindicato. 

Insonnio.—Fin dai tempi piü remoti gli oppiacei sono gli ipnotiei 
a cui piü spesso si € ricorso. Sotto questo rapporto sorpassano gli 
altri agenti di questo genere, salvo perö il cloralio, che spesso, ma 
non sempre, produce effetti ipnotici anche piü accentuati, ma che 
la cede di molto alla morfina, in ciö che, essendo ipnotico, @ nello 
stesso tempo anodino. La morfina provoca il sonno in diversi modi:! 
prima, calmando i dolori, causa dell’insonnio; secondo, agendo di- 
rettamente sul cervello. Infine puö osservarsi che nell’oppressione, 
nell’ ansietä precordiale , come si presentano nell’ idropisia gene- 
rale per esempio, la morfina fa dapprima cessare questi fenomeni, 
donde la possibilitä per l’ammalato di dormire (v. piü basso in pro- 
posito delle malattie' del cuore). In seguito parleremo dell’uso della 
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morfina come ipnotico nelle malattie acute fehbrili, in eui l’insonnio 
& determinato dall’eccesso della febhre. Si @ detto di sopra che gli 
effetti ipnotici della morfina si manifestavano meglio quando questa 
sostanza era amministrata la sera; amministrata nel giorno il sonno 
si produce in modo molto meno certo; & meno persistente ed esige 
dosi piü alte. La dose necessaria per ottenere questo effetto, dipende 
molto dagliindividui. Accade talvolta che una dose determinata in- 
vece di produrre il sonno, provochi invece una eccitazione piüu viva; 
ed allora si puö constatare che per produrre l’effetto desiderato non 
bisogna aumentare la dose, ma diminuirla. 

Il eloralio possiede proprietä ipnotiche ancora piü accentuwate di 
quelle della morfina, ma fallisce in alcuni casi in cui la morfina 
riesce, e il piü importante, € che non ha le proprietä anodine del- 
l’ alealoide. Comunemente la morfina produce effetti ipnotici poco 
distinti, o anche nulli, nelle persone nervose eccitabili, ed allora 
puö vantaegiosamente essere sostituita dal bromuro di potassio. Ma 
ciö non diminuisce in nulla il suo valore. Il solo inconveniente no- 
tevole del suo uso prolungato & la necessitä di alzare progressiva- 
mente la dose, ed il pericolo di un avvelenamento, 

In questi ultimi tempi, la morfina & stata raccomandata per pro- 
lungare la narcosi cloroformica (NUSSBAUM), nel caso di lunghe o- 
perazioni, sopratutto quando il rinnovamento delle inalazioni & dif- 
ficile (resezione del mascellare superiore,, ecc.), o quando si desi- 
dera di mantenere l’ammalato nel sonno qualche tempo dopo l’ope- 
razione. Si deve allora fare, prima che l’operato si risvegli, un‘inie- 
zione sottocutanea di morfina (0,01-0,05). Le osservazioni su que- 
sta pratica sono ancora poco numerose per permetterci un giudizio; 
tuttavja sembra che possa essere utile (FırHA, PAGET ed altri). 
UTERHARDT ha anche ottenuti effetti molto vantageiosi, sotto questo 
rapporto, facendo l'iniezione di morfina prima d’incominciare le ina- 
lazioni cloroformiche. 

Matattie mentali. — L’uso della morfina nelle psicopatie & molto 
meno esteso di quello di un tempo, e dopo l’introduzione del clo- 
ralio in terapia esso si & molto ristretto; vi sono casi perö in cui 
questo uso & vantaggioso. L’opinione dei medici alienisti & su tale 
soggetto molto discorde; non si sa ancora nemmeno se debbasi pre- 
ferire l’oppio o la morfina. Secondo GRIESINGER , per esempio , la 
morfina & particolarmente utile contro la melanconia detta attiva, 
cio@ quella che & accompagnata da eceitazione e da inquietudine. 
Secondo altri osservatori , invece, questa utilitä & molto debole. 
Piccole dosi non producono quasi alcun risultato favorevole; biso- 
gna ricorrere di botto ad alte dosi (0,05 di oppio, 0,01-02 di mor- 
fina pro dosi, 2 volte al giorno), che si aumentano anche di piü 
e si amministrano per parecchie settimane. Gli ammalati di questo 
genere tollerano bene, in generale, queste alte dosi.— I risultati for- 


_ niti dalla morfina sono molto piü incerti, o anche nulli, nella ma- 


2 


’ 


4 


'hia acuta, nella paralisi generale, nello stupore melanconico. L’op- 
P1o e la morfina sono stati raccomandati tuttavia contro tutti eli 


 stati di ecceitazione che sopravvengono nel corso delle psicopatie di 


qualsiasi forma. WoLFF per esempio ha istituito contro questi stati 


_ di eceitazione un metodo di cura colle iniezioni di morfina. Queste 


iniezioni agiscono, dice egli, piü energicamente, quando sono pra- 
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ticate sulle parti anteriori o laterali del collo (vieinanza del centro 
vasomotore), e quando sono fatte con forte dose di sostanza (0,02 
sino a 0,08); dosi piecole non farebbero che aumentare l’eccitazione 
dell’ ammalato. Lo stato del polso indica la dose che deve usarsi. 
Coi fenomeni di paralisi dei vasomotori, con un polso lento, quindi 
in generale nelle persone vecchie, si deve incominciare con dosi 
deboli (0,007-0,01); se lo stato del polso & affatto opposto , cio@ in 
generale nelle persone giovani, debbonsi usare dosi alte. 

Particolarmente nella paralisi generale degli alienati bisogna li- 
mitarsi a piccole dosi. Ricorderö ancora qui che vi sono alcune 
controindicazioni all’uso della morfina di cui si parlerä in seguito. 

Delirio. — E importante qui, come nelle affezioni infiammatorie 
di cui parleremo in seguito, di regolarsi secondo i casi particolari. 
Nel delirium tremens polatorum la morfina € stata molto spesso 
usata, e molti autori l’'hanno, sino ai nostri tempi, tenuta per indi- 
spensabile. Si @ prescritta in dosi enormi sino a produrre il sonno. 
Ecco ciö che l’esperienza c’insegna in proposito. Dosi deboli pro- 
vocano spesso un aumento dell’eccitazione piü che Ja calma; dosi 
alte producono ordinariamente uno stato comatoso, da cui l’amma- 
lato esce, in generale, stanco e disposto alle recidive. 

Se il delirium tremens € accompagnato da un’affezione infiamma- 
torija, quest’ ultima ordinariamente viene mal curata coll’uso della 
morfina. 

Inoltre parecchie statistiche ci fanno noto che l’uso di questo at- 
caloide non diminuisce per nulla la mortalitä. Finalmente si € sem- 
pre piu rimasti convinti, in questi ultimi tempi, che il metodo di 
cura che conveniva meglio al delirium tremens, quello che davai 
risultati piüı favorevoli, era il metodo dietetico aspettante (MEYER 
ed altri) Si potrebbe dunque conchiudere da ciö che la morfina € 
superflua nella cura del delirium dei bevoni; tuttavia se volesse usar- 
si, sarebbe buono notare che nei casi non complicati da processi in- 
fiaınmatorii febbrili sembra che agisca piü vantaggiosamente. Del 
resto questa quistione ha perduto molta importanza dopo lintrodu- 
zione del cloralio nella pratica. Si potrebbe ancora notare che l’oppio 
in sostanza gode la riputazione di agire meglio della morfina in 
questo caso.-Nei casi di delirio che sopravviene nelle malattie in- 
fiammatorie acute, e che dipende da un’elevazione eccessiva della 
temperatura, deve evitarsi l'uso della morfina. Lo stesso possiamo 
dire del delirio che sopravviene nel tifo, nelle febbri esantematiche 
acute, in generale in tutte le malattie dette infettive. Invece la mor- 
fina & eminentemente utile nel delirio d’inanizione. Quando,in se- 
guito alla diminuzione della temperatura, nella pneumonite, nella 
erisipela, nella febbre a ricaduta, l’ammalato, pallido ed esaurito, 
& preso dal delirio, che puö dipendere da un’anemia cerebrale, al- 
lora si deve ricorrere alla morfina, nello stesso tempo che si cerca 
di rialzare le forze con un regime eceitante e fortificante ( vino, 
buona alimentazione). I delirii di tal genere possono anche Soprav- 
venire nel corso di altre malattie febbrili di lunga durata, come 
nel tifo addominale, ed anche nelle malattie eroniche (tisi, caches- 
sia cancerigna, ecc.). f 

Nevralgie.—Fra tutti i rimedii, che si sono opposti all’elemento 
dolore, la morfina & certo il piü attivo, spesso anche il solo, che, 
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rimasta ogni cura infruttuosa, puö procurare, almeno momentanea- 
mente, qualche riposo alllammalato. Questa utilitä della morfina € 
divenuta ancora piü preziosa dopo che generalmente si & diffuso 
luso delle iniezioni sotto-cutanee. Queste iniezioni non guariscono 
che raramente; tuttavia vi sono nevralgie recenti , idiopatiche, di 
causa ignota, che spariscono subito col solo uso delle iniezioni. E 
forse una forma determinata di nevralgie che cede in modo parti- 
colarmente facile all’azione della morfina? Non si saprebbe soste- 
nerlo. Infatti importa poco che la sede del dolore sia tale o tale 
altro nervo, che la nevralgia sia di origine periferica 0 centräle, 
che riconosca tale o tale altra causa. Circa il modo d’amministrazione 
della morfina in questi casi, le iniezioni sotto-cutanee sono oggi 
riconosciute preleribili all’amministrazione del medicamento per lo 
stomaco; poiche esse sembrano avere il vantaggio, anche produ- 
cendo effetti generali , di agire direttamente sul nervo sensibile , 
presso cui sono fatte. Si ammette anche che & vantaggioso di pra- 
ticare queste iniezioni, non solo nella sfera del nervo affetto , ma 
ancora al livello dei punti dolorosi alla pressione (punti di VAL- 
LEIX). Dobbiamo tuttavia far notare che queste iniezioni non deb- 
bono usarsi che con una certa riserva; poiche l’abuso, in alcuni 
casi in cni il male dipende da una causa che non puö essere sop- 
 pressa, trae seco inconvenienti gravi, un avvelenamento cronico, il 
morfinismo; quindi sarä& bene interrompere di tanto in tantola cura— 
Nella gastralgia, sintomo di una alterazione anatomica dello stomaco 
(carcinoma, ulcera) la morfina & sempre il rimedio piü utile. L’am- 
ministrazione interna sembra in questo caso essere tanto eflicace, 
quanto liniezione sotto-cutanea. GERHARDT € ZIEMMSSEN consigliano 
tuttavia di non prescrivere la morfina , nell' ulcera dello stomaco, 
che quando esistono dolori eccessivamente vivi; poiche, sopprimen- 
do artificialmente in modo completo le sensazioni dolorose, si puö 
rendere il malato incurante delle altre prescrizioni dietetiche e me- 
diche. Nelle gastralgie che tanto spesso si presentano nelle cloro- 
tiche, la morfina & poco utile e spesso affatto ineficace; nelle ga- 
siralgie dipendenti dall’ isterismo , come in generale in tulle le 
affezioni nevralgiche delle isteriche , U efficacia della morfina e 
anche relalivamente p0co nolevole. I dolori di stomaco della ga- 
strite acuta, specialmente della gastrite tossica, richiedono spesso 
l’uso della morfina. E raro l’uso di questo medicamento nelle en- 
leralgie , nelle coliche ; in generale questi fenomeni cedono alla 
cura diretta contro il processo causale. Nella cura delle coliche di 
piombo la morfina ha un’ azione abbastanza considerevole. Dotti 
osservatori aflermano la sua eflicacia, sopratutto nei casi gravi ac- 
compagnati da dolori molto violenti. TANCQUEREL ha trattato colla 
sola morfina molte coliche di piombo e parla in favore di questa 
cura, ij cui vantaggi sono dapprima di calmare i dolori, e poi, fa- 
cendo cessare lo stato spasmodico, di rendere possibili le eva- 
Cuazioni alvine , senza favorire , come potrebbe credersi, la costi- 


'  pazione.—Nei violenti accessi nevralgici, che accompagnano il pas- 


saggio dei calcoli biliari e renali (epalalgia e nefralgia) la morfina 
€ quasi indispensabile. — Invece, nell’emicrania & molto incerta e 
spesso affatto ineflicace. 

Dolori.—Non solo contro le nevralgie, ma anche contro i dolori 
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in generale la morfina & il rimedio piü spesso prescritto ; e sotto 
questo rapporto ha un’azione superiore a tutti gli agenti dello stesso 
genere, purche sia adoperato nelle dovute condizioni. Le regole 
che debbono dirigere il suo uso contro ji dolori, dipendenti dauna 
aflezione infiaınmatoria acuta, saranno stabilite in seguito. Notere- 
mo solo, in modo generale, che la morfina & l’agente pilı eflicace 
da opporsi a tutie le affezioni dolorose di lungo corso, quando re- 
sistono alla cura della causa. Tali sono molte malattie chirurgiche 
che non possiamo citare qui; notiamo solo il carcinoma, i dolori 
provocati dai calcoli vescicali, ece. Finalmente la morfina & il me- 
dicamento piö utile per aiulare !ammalato nella sua lolla contıo 
la morle, per mitigare le sofferenze degli ullimi momenti. 
Spasmi.-Nel telano, la morfina oggi & tenuta ancora fra i mezzi 
usati contro questa spaventevole malattia. Certo non si puö atiri- 
buirle piü efflcacia degli altri medicamenti; ma & incontestabile che 
sia utile in molti casi, meno esercitando un'nfluenza diretta sullo 
stato patologico della midolla, che ritardando, col calmare le con- 
vulsioni, l’arrivo dell’esaurimento finale, e dando cosi alla malattia 
il tempo di risolversi naturalmente. Non si possono specificare i 
casi che reclamano il suo uso piuttosto che quello di un altro ri- 
medio; d’altronde questa quistione ha perduta molta importanza, dopo 
cheilcloralio in generale € stato riconosciuto preferiblle a tutti gli 
altri medicamenti nella cura del tetano. Diciamo ancora che la morfina 
non & spesso eflicace, sopratutto negli individui vigorosi, che quando 
la sua amministrazione € preceduta da un salasso.—Le iniezioni di. 
morfina sono molto utili, come ha dimostrato. GRAEFE in certe for- 
me di spasmi riflessi , come nel blefarospasmo, che accompagna 
le infiammazioni della cornea, ecc. Nell’epilessia la morfina non ha 
alcuna utilitä; tutti gli osservatori sono di accordo su tale punto. 
Talvolta, € vero, diminuisce momentaneamente la frequenza degli 
accessi; ma nulla dimostra che possa guarire la malattia. Forse po- 
trebbe essere alquanto eflicace nella vera epilessia riflessa, avente 
la sua origine in uno stato di irritazione di un nervo sensibile; al- 
lora bisognerebbe amministrarla per iniezioni sotto-cutanee. Contro 
la corea la sua utilitä @ anche molto meno dimostrata. — Come 
molti altri medicamenti, € stata tentata contro l’idrofobia ; la sua 
efficacia qui € molto debole ; tuttavia in questa malattia si poträ 
ricorrere alle iniezioni morfinate, per procurare all’ ammalato un 
po’ di riposo. — La morfina trova un uso esteso per combattere i 
dolori spasmodici del parto, sopratutto quando questi dolori sono 
molto intensi e fanno temere un tetano uterino. Bisogna usare qui 
dosi abbastanza alte ; e se la partoriente € vigorosa. sarä utile di 
fare precedentemente un salasso. Notiamo ancora lasma bronchiale, 
contro cui i narcotici e prima di tutto la morfina agiscono favore- 
volmente. Ma bisogna per ciö, secondo i migliori osservatori e an- 
tichi e contemporanei ( HEBERDEN , LAENNEG ed altri molti), che 
si tratti della forma designata col nome di asma nervoso , indi- 
pendente da un’affezione polmonare, o al piü accompagnata da un 
enfisema riconoscente per causa uno spasmo dei muscoli bronchiali, 
Da ciö che abbiamo detto risulta che contro gli spasmi la morfina 
©, in generale, meno eflicace che contro le nevralgie, e che la sua 
efllcacia si manifesta meglio nei casi in cui influenzando i nervi 
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sensibili, puö influenzare direttamente i disturbi motori, e quindi nei 
casi di spasmi riflessi ben caratterizzati. 

Processi infammalorii aculi febbrili. —I dolori che accompa- 
gnano molti di questi processi, e l’insonnio che deriva da questi 
dolori non che dalla febbre sembrano dovere indicare spesso l’uso 
della morfina. Tuttavia moltissime osservazioni permettono di sta- 
"bilire come regola generale, che nel periodo acuto febbrile Disogna 
evilare di prescrivere questo alcaloide. 

Dapprima, infatti, accade frequentemente che non si giunge allo 
scopo desiderato e l’ ecceitazione dell’ ammalato aumenta ; in secondo 
Iuogo, la morfina spesso ha, in questi casi, l’inconveniente, facendo 
sparire il dolore, di privarci di un punto d’appoggio importante per 
appre2zare il corso esatto della malattia ; poiche sotto 1’ influenza 
della morfina, non scompmape il dolore, come con una cura antiflo- 
gistica razionale, in conseguenza di una modificazione del processo 
infiammatorio ; e questo ultimo puö, durante questa apparente mi- 
glioria, continuare a progredire , poiche il sintomo, che spesso ci 
da l’indicazione principale, e che ci guida nell’intervento terapeu- 
tico, e stato artificialmente allontanato. Sopratutto sotto questo ri- 
guardo bisogna giudicare l’abuso che tanto spesso si-fa della mor- 
fina nel reumatismo acuto febbrile, nel tifo, nella pneumonite, nella 
pleurite, nella bronchite acuta ed in molti altri stati febbrili. Quan- 
do trattasi di una malattia acuta dell’ apparecchio respiratorio,.usasi 
Spesso Ja morfina per calmare la tosse ; possiamo ancora, su que- 
sto fatto , fare la stessa osservazione fatta sopra relativamente ai 
dolori. Si € detto che l’amministrazione della morfina , nelle affe- 
zioni infiammatorie acute, poteva produrre un aumento della febbre. 
Questa quistione , per essere risoluta, avrebbe bisogno di positive 
Osservazioni. Per parte nostra non crediamo certo a questo effetto 
della morfina ; almeno non abbiamo potuto, nei casi in parola, co- 
Statare, sotto la sua influenza, un’apprezzabile elevazione della tem- 
peratura. 

Vi sono certe circostanze che stabiliscono un’ eccezione alla re- 
g0la generale menzionata di sopra sull’uso della morfina nei processi 
infiammatorii acuti. Tale quistione ha un’ importanza pratica tanto 
considerevole; si & cosi spesso obbligati di decidere , al letto dell’am- 
malato, in presenza di un’affezione febbrile, se conviene oppure no 
amministrare lJa morfina, che crediamo di dover dare con qualche svi- 
luppo le regole stabilite da due secoli, sopra osservazioni rigorose, dai 
migliori osservatori. Oggi & vero, dacche si & incominciato a so- 
stituire , in molti stati morbosi, ‘alla morfina il cloralio, la chi- 
Nina, I’ acido salieilico, i bagni freddi, tale questione non ha piü 
limportanza di una volta; non & meno degna perö di richiamare 
la nostra atienzione. 
 E dapprima, relativamente al !ifo, Si possono seguire quasi alla 
lettera le regole di SYDENHAM ; malerado le vicissitudini della teo- 
Tia, queste regole sono state confermate da quasi tutti i buoni os- 
servatori. L’uso degli oppiacei nel tifo puö particolarmente essere 
determinato da due sintomi ; cioe una forte diarrea ed il delirio, 
" eceitazione, j’insonnio. In generale per combattere la diarrea si 
üseranno con preferenza altre medicine, come la noce vomica, il 
tannino, ecc.; se la temperatura & alta, l’eccitazione febbrile con- 
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siderevole ; se sopratutto vi sono fenomeni di stupore molto pro- 
nunziati, si dovrä evitare l’uso dell’oppio, che in questo caso sa- 
rebbe certamente nocivo (SYDENHAM) ; ma se l’intensitä della diar- 
rea & tale che minacci direttamente l’esistenza , se si verificano 
contemporaneamente emorragie intestinali, allora non bisognerä esi- 
tare a ricorrere all’ oppio ; dico all’oppio, poiche € ricondsciuto che 
la morfina in questi casi agisce con minori vantaggi. Un’altra indica- 
zione per gli oppiacei sarä la peritonite per perforazione, di cui Si 
parlerä in seguito. —Il delirio , l’eceitazione , l’ insonnio meritano 
di essere ancora piü esattamente determinati. Quando vi sono que- 
sti fenomeni, finche la febbre € al suo massiwo, la faccia @ tur- 
gescente , le arterie tese,, vi € cefalalgia, bisogna, senza esitare, 
astenersi dall’uso della morfina ; lo stesso si dovrä fare quando le 
manilestazioni febbrili sono accompagnate, non da un violento de- 
lirio, ma piuttosto da una tendenza alla sonnolenza con mussita- 
zione. Invece , quando ordinariamente verso la fine della seconda 
settimana o piü tardi, raramente piü subito ( SYDENHAM fissa anche 
il 12.” 0 il 14." giorno); quando , dico , la pelle & piuttosto fresca 
che calda, la temperatura ascellare poco alta, |’ ammalato & palli- 
do, anemico,. profondamente indebolito, il polso & accelerato, avendo 
lattivitä cardiaca pochissima energia, e contemporaneamente esiste 
una grande eceitazione , con insonnio e delirio , allora 1’ uso della 
morfina, del vino ed un vitto fortificante, possono essere molto van- 
tageiosi. In queste circostanze REIL constatö che una forte dose 
di oppio puö produrre un rallentamento del polso. — Bisogna In que- 
sti casi, prescrivere l’oppio a dosi alte o piccole? La maggıoranza 
degli osservatori consigliano dosi alte. Ma LAaTHAM fa notare, con 
ragione, che si puö, secondo questo procetto, condurre I ammalato 
ad un sonno eterno ; infatti, Ja morfina agisce con una grande ener- 
gja negl’individui anemici. La prudenza ci fa dunque una lesge di 
non usare in essi che dosi deboli. 

Nella cura delle febbri intermittenti palustri, la morfina era 
spesso usata nell’epoca in cui non si conosceva ancora la chinina; 
oggi il suo uso si limita ai casi seguenti: Quando nelle febbri in- 
termittenti leggiere o mezzanamente gravi la chinina non puo eS- 
sere tollerata, e produce costantemente vomiti, allora € utile unirla 
alla morfina. Nelle febbri paludose gravi, nelle forme dette pernis 
ciose, quando, durante l' accesso, si manifesta, un brivido intenso, 
una grande agitazione, delirio, febbre violenta, i migliori osserva- 
tori (STOLL, FRANK, GRIESINGER ed altri) sono di accordo nell’am- 
mettere che allora & necessario prescrivere gli oppiacel. In questi 
casi, si unisce l’oppio in sostanza (0,05-0,1 pro dosi) alla chinina. 
L’oppio € ancora utile nelle febbri intermittenti tenacl, , secondo 
REıL, in quelle in cui gli accessi terminano senza sudori. Bisogna 
notare che, nella forma algida ben caratterizzata, gli oppiacei non 
debbono essere usati che con molta circospezione. E 

Nel corso della pneumonile crupale e della pleuro-pneumonite, 
parecchie condizioni possono indicare l’uso della morfina: tali sono 
il delirio con insonnio, i dolori, la tosse e sopratutto quando a que 
sti due ultimi fenomeni si aggiunge la dispnea. Quando il delirio 
accompagnato da forte febbre e non dipende dall’alcoolismo cronict 
quando l’ammalato € vigoroso; quando la radiale € tesa, la faccia 
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turgida, allora invece della morfina, si farä& una cura antiflogistica; 
quando esiste una pleurite parziale, anziche adoperare le iniezioni 
morfinate, si ricorrerä alle evacuazioni sanguiene locali, all’appli- 
cazione di una vescica di ghiaccio, alle fomentazioni. Se, invece, 
trattasi di,persone deboli, anemiche, eccessivameute nervose, sen- 
sibili, quando un’antipiresi enereica non &@ indicata ed una cura an- 
tiflogistica sarebbe male sopportata , quando vi @ un insonnio per- 
sistente, una forte eccitazione alla tosse, dolori intensi, in questi 
casi si puö, si deve anzi usare la morfina il cui effetto su tali am- 
malati sar& veramente eccellente. Le regole stabilite per la pleuro- 
pneumonite si applicano anche alla pleurite ed alla bronchite acuta. 

La morfina erauntempo generalmente esclusa dalla cura delle af- 
fezioni infiammatorie del sistema nervoso centrale, specialmente deila 
meningite cerebrale,e della meningite spinale. Tuttavia, come hanno 
fatto notare HoPE, GRAVES, e recentemente HassE, LEYDEN ed altri, 
vi sono circostanze, che nel corso di queste malattie, non solo per- 
mettono, ma ancora richiedono l’uso della morfina. FRANK E STOLL 
lusavano nella forma « astenica » di queste infiammazioni. Si deve 
sempre prima prescrivere una cura antiflogistica; ma, quando mal- 
grado questa cura, persiste una cefalalgia intensa, che si oppone al 

_ Tiposo dell’ammalato .e lo mantiene in una grande agitazione, non 
e raro allora vedere la morfina agire non solo favorevolmente sulla 
cefalalgia ma anche sul corso generale della malattia. Inoltre quando 
(dopo la modificazione dei primi fenomeni infiammatori acuti, l’am- 
malato presenta uno stato di esaurimento, a cui puö aver contri- 
"buito l’energia della cura antiflogistica; quando la -pelle & pallida 
e fresca, il polso accelerato e piccolo; quando compare il delirio 
(delirio di inanizione) allora hisogna ricorrere agli eceitanti’e alla 
morfina. 

Nella peritonite acuta l’uso dell’oppio & stato vivamente racco- 
mandato, prima dai medici inglesi (GRAVES e STORES); poi da molti 
altri osservatori. Se trattasi di una peritonite leggiera, eircoscritta, 
‚di una peritiflite per esempio, si puö non usar l’oppio, sebbene gli 
osservatori suddetli lo preconizzino molto in questi casi. Nella pe- 
Titonite diffusa per perforazione, invece, l’uso della morfina & piü 

 spesso indispensabile. Senza dubbio essa ha inconvenienti che si pre- 
sentano in tutte le infiammazioni in generale; puö inoltre molto 
Spesso produrre un aumento del meteorismo; ma, d’altra parte, co- 
‚stituisce il solo mezzo che si possa eflicacemente opporre ai dolori 
intollerabili che tormentano l’ammalato, e talvolta puö, rallentando 

ji movimenti peristaltici, avere ‚per effetto di favorire I’ occlusione 

‚della perforazione intestinale. Invece, la peritonite diffusa che si pro- 

_ duzein una forma determinata della febbre puerperale (la forma flem- 
monosa o parenchimatosa), che risulta dall’estensione al peritoneo 

de] processo infiammatorio che ha la sua sede nel tessuto connet- 
tivo dell’utero, questa peritonite esige una cura antifloeistica ener- 
 gica prima di tutto, e se vi sono dolori molto vivi, insonnio per- 
sistente, si potranno usare le iniezioni morfinate, utili anche per 
 talmare negli ultimi momenti. 

i Nella cura del veumatismo articolare acuto la morfina & quasi 
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antichi adoperavano molto l’oppio contro il reumatismo articolare 
acuto, € CORRIGAN, GRISOLLE ed altri ne avevano fatto anche un me- 
todo completo di cura contro questa affezione. Questi osservatori, 
amministrandolo, avevano per scopo di. abbreviare la malattia e ren- 
derla piü benigna; gli antichi volevano sopratutto addoleire i dolori 
e produrre effetti sudoriferi. L’esperienza dimostra che questo me- 
todo di cura non presenta alcun vantaggio particolare, e che tal- 
volta puö anche nuocere, facendo aumentare la febhre, e come fa 
notare SYDENHAM, rendendo piü oscuri i fenomeni infiammatorii ; in 
modo che questo grande osservatore « credeva doversi astenere dal- 
l’uso degli oppiacei, nel reumatismo acuto, anche quando esistono 
dolori molto violenti », Tuttavia questo ultimo sintomo puö in certi 
casi richiedere l’amministrazione fatta la sera di una dose di mor- 
fina. — Sul suo uso nell’accesso di golta acuta, la maggioranza dei 
medici (GARROD, CULLEN ed altri) consigliano di astenersene; vi si 
potrebbe ricorrere solo nei casi in cui i dolori sono tanto vivi, che 
non lasciano riposare l’ammalato. 

Non possiamo enumerare qui tutte le aflezioni febbrili acute e 
specificare le circostanze in cui l’uso della morfina conviene. Cre- 
diamo che le osservazioni, che abbiamo fatte, possano bastare per 
suidare i medici in tutti gli altri casi. 

Nei processi infiammatorii subaculi con febbre elica (suppura- 
zioni, tisi pulmonare), la morfina & molto spesso utile, quando vi 
€ una grande eccitazione nervosa ed un insonnio persistente; il suo 
uso € allora per lo piü indispensabile. N 

Affezioni dell’ apparecchio respiratorio. — Il dolore e la tosse 
sono, in queste affezioni, i due principali sintomi che indicano l’am- 
ministrazione della morfina. Quando questi sintomi dipendono da 
una malattia acuta, si deve essere molto cauti nell'uso di questo 
medicamento; di ciö giä si € parlato. Quando trattasi di un proces- 
so cronico,, & raro che i dolori giungano ad un’alta intensitä; in 
modo che allora non viene prescritta che per la tosse; essa non 
puö esserlo perö che in certe condizioni: se la tosse e mantenuta 
da una profusa secrezione, si deve evitare l’'uso della morfina poi- 
ch@ non farebbe che diminuire l’eccitabilitä dei nervi sensibili, pa- 
ralizzerebbe gli sforzi d’espeitorazione e potrebbe produrre una pe- 
ricolosa accumulazione dei prodotti segregati ; sarebbe ancora piü 
nociva nei casi in cui la secrezione, essendo anche moderata; l’e- 
spettorazione & difettosa per un indebolimento dei muscoli respira- 
tori. BE realmente utile, quando l’energia delle forze espettoranti es- 
sendo normale, ed essendo rara la secrezione , esiste un persisten- 
te eccitamento alla tosse, consecutivo ad un jperestesia delle ter- 
minazioni nervose sensibili. Condizjoni di questo genere SI Incon- 
trano spesso nei tisici, nelle persone affette da un catarro bron- 
chiale, o da un’ affezione del laringe. — In proposito dell'asma spa- 
smodico, vedi piü sopra. — L’utilitä della morfina nella periosse & 


debole (StoLL ed altri); ed il suo uso @ qui tanto piü ristretto 
quanto che la fanciullezza costituisce di per s& stessa una contro-in- 
dicazione abbastanza considerevole. | 
Si prescrive anche la morfina contro l'emotlisi, ed essa 6, a parer 
nostro, uno dei migliori medicamenti da usarsi in questo cas0. 


Senza dubbio non agisce direttamente, ed & impotente contro le 
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emorragie eccessive; ma quando trattasi di un’ emottisi legziera , 
mantenuta da una tosse persistente, la sua amministrazione diviene 
necessaria, ela sua utilitä e piü distinta di quella di tutti gli stittici. 

L’uso della morfina nelle malaltie del cuore merita ancora una 
particolare menzione. In generale questo alcaloide non ha che una 
azione secondaria nelle affezioni cardiache organiche, ed osserva- 
tori molto attenuti e molto pratici (LAENNEC ed altri) ne fanno ap- 
pena menzione in questi casi. Il suo uso sarebbe anche nocivo quan- 
do esiste una stasi considerevole nel sistema venoso ,, cianosi. 
Non puö prescriversi con speranza di successo che nei casi in cui 
gli ammalati affaticati dall’insonnio e dall’oppressione, sono divenuti 
pallidi ed anemici; nei casi in cui il sangne non & sopraccarico di 
acido carbonico. Queste condizioni si presentano piü spesso nell’in- 
suflicienza delle valvole Jdell’aorta. Nondimeno bisogna essere molto 
eircospetti ed usarla solo in piccole dosi (1). 

Vomiti. — La morfina provoca talvolta vomiti, anche quando vie- 
ne amministrata in piccole dosi. Tuttavia in molti casi modera le 
nausee, arresta i vomiti violenti. Ecco in quali eircostanze puö pro- 
durre questo effetto. Primieramente, quando si vuole prescrivere un 
medicamento, come il bicloruro di mercurio, che, dato solo, provoca il 
-vomito, si puö, unendolo alla morfina, fargli perdere questo incon- 
veniente. La morfina puö anche efficacemente combattere i vomiti 
eccessivi, che dipendono dall’amministrazione di un emetico o di una 
sostanza caustica; i vomiti che costituiscono un sintomo d’una al- 
fezione grave dello stomaco (ulcera, carcinoma); quelli consecutivi 
- all’ingestione di un eccesso di alcool; quelli che, accompagnati da in- 
sonnio 0 da un sonno inquieto, si osservano negli individui esauriti 
da un digiuno prolungato, da un eccesso di lavoro o da altre in- 
fluenze deprimenti (Bupp); quelli infine che, designati col nome di 
simpatici ed indipendenti da ogni lesione dello stomaco, appariscono 
in diverse affezioni dei visceri addominali. 

Diarrea. — In tutte le affezioni intestinali accompagnate da diar- 
rea non viene usata la morfina, si preferisce quasi sempre l’oppio: 
Questa quistione quindi sara studiata quando parleremo di quest’ul- 
tima sostanza. 

Fra le controindicazioni della morfina, o almeno fra le condi- 
zioni che obbligano a prescrivere questo rimedio con la maggiore 
riserva, citerö: Prima, l’infanzia, sopratutto i primi due o tre anni 
della vita; quando non vi @ necessitä assoluta, sard bene astenersi 
dall’uso della morfina in questa circostanza. Secondariamente, uno 
stato didepressione molto distinto delle forze, sopratutto quando esiste 





(1) In questi ultimi tempi si & proclamato l’uso della morfina in certe affezioni 


Nella insuficienza delle semilunari aortiche e nella stenosi corrispondente 1’ uso 


i della morfina & a preferenza raccomandato da molti mediei:,Gubler, Thaon (di 
- Nizza) L. Renault, Desnos, Huchard,, Dujardin-Beaumetz. In questi casi l’oppio 


combatte in una certa misura l’anemia cerebrale e si oppone alla dispnea, alla 
nevralgia del plesso aortico e pulmonare. 

‚Il miglior modo di somministrare la morfina nella dispnea, negli accessi angi- 
nosi, nell’anemia cerebrale che sogliono accompagnare i vizi dell’ ostio aortico o 


it delle valvole annesse & l’iniezione sottocutanea. 
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contemporaneamente un’affezione dell’apparecchio respiratorio. Poi 
l'esistenza di un'iiperemia cerebrale. Le altre contro-indicazioni so- 
no state segnalate nel corso del presente studio. 


Dosı E PREPARATI—1. Morfina (sino a 0,03 pro dosi! sino a 0,1 pro 
die!). Raramente usata; si preferiscono ordinariamente i suoi sali, 

2. Cloridrato di morfina. — 0,005-0,03 pro dosi (sino a 0,03 pro dosi ! 
sino a 0,1 pro die!), in polvere, in pillole, gocce, pozioni. Il metodo en- 
dermico usato una volta, & stato affatto sostituito dalle iniezioni sotto- 
cutanee. Queste iniezioni sono fatte quando & impossibile l’amministra- 
zione per bocca, quindi nei casi di restringimento dell’esofago, di vomiti 
violenti, ece. Sono preferite anche quando si ha bisogno di produrre un 
effetto pi rapido che sia possibile, quando si vuole ottenere un’ azione 
locale contemporaneamente ad effetti generali (per esempio nelle nevralgie); 
quando esiste una complicazione grave per parte dello stomaco; quando 
si vuole evitare di disturbare l’appetito, dovendo prolungarsi I’ uso della 
morfina. Le stesse dosi che internamente,. 

3. Acetato di morfina | 

4. Solfato di morfina \ 

5. Trocisei d' acetato di morfina. — Ognuno contiene 0,005 di acetato. 


nelle stesse dosi. 


II. Narcorına. — La narcolina C”H°?NO’, eristallizza in prismi bril- 
lanti: & insipida, insolubile nell’acqua e negli alcalini, solubile nell’aleool 
e nell’etere. E una base i cui sali, difieilmente cristallizzabili, hanno un 
sapore molto amaro. 

Dopo la morfina, & l’alcaloide che in maggiore quantitä degli altri tro- 
vasi nell’oppio, che, secondo le diverse specie, ne contiene da | a 6 
per 100. Secondo FronmüuLer , la riechezza dell’oppio in narcotina sa- 
rebbe in ragione inversa della sua ricchezza in morfina. Le specie di op- 
pio che contengono molta morfina sarebbero povere di narcotina e vi- 
ceversa. 


Azione fisiologica. — Sembra che, nelle loro esperienze , gli 0s- 
servatori si sieno serviti di preparati varii e Spesso mischiati colla 
morfina. E vero, che quasi tutti si accordano nel dire che piccole 
dosi amministrate agli animali, producono effetti narcotici e soporilici 
e che dosi alte provocano scosse, convulsioni, e finalmente paralisi 
generale e la morte (ORFILA, CL. BERNARD, KAUZMANN); la maggior 
parte conviene anche che per provocare effetti soporifici e narco- 
tici, bisogna amministrare agli animali ed all’ uomo piü narcotina 
che non bisognerebbe di morfina; ma sulla determinazione di queste 
dosi le opinioni variano molto: cosi SCHROFF ha osservato, nei suoi 
alunni, 0,15 dinarcotina produrre il sonno; FRONMÜLLER non @ PO- 
tuto giungere allo stesso risultato che con 1 grammo ad 1 er. 50; 


questo ultimo, fatta astrazione della necessitä di queste dosi alte, 


gli attribuiva d’altronde proprietä ipnotiche affatto accentuate (1). 
L’uso della narcotina in medicina non si & generalizzato; questo 
alcaloide puö considerarsi come superfluo. 


(1) Il Rabuteau dichiara che la nareotina & sfornita di proprietä soporifera ed 
analgesica. Egli ha preso in una volta 0,40 di narcotina senza osservare fatti di 
importanza. Amministrata agli animali in dosi eccessive produce conyulsioni. 


” 
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IH. Nıurcrina. — La narceina, C®H”NOP, eristallizza in aghi bianchi, 
sottili; difieilmente si seioglie nell'acqua e nell’alcool freddo. I suoi sali 
sono eristallizzabili, e si decompongono facilmente ; ] acqua basta per 
determinare la separazione della base e dell’acido. 

L’oppio contiene una quantıtä piceolissima di narceina, al massimo 0,02 
per 100. 


Azione fisiologica. — L’azione della narceina & affatto simile a 
quella della morfina. Se parecchi osservatori hanno contradetto que- 
sto fatto & perch&, colle loro esperienze sugli animali, hanno vo- 
luto fare un paragone con quelle fatte sulluomo, e ciö non si puö 
n& colla narceina ne colla morfina. Baxr non ha potuto provocare 
il sonno nei conigli colle iniezioni sotto la pelle di 0,1 di narcina; 
MITCHELL ha osservato che questa sostanza € inattiva nei colombi. 
Ma che vuole dire ciö ? Non si conosce forse, che, negli stessi ani- 
mali, sono necessarie dosi relativamente enormi di morfina per 
produrre un effetto ? 

Negli animali dosi molto alte di narceina (0,1-0,3); nell’uomo dosi 
piüt deboli (0,02) producono un sonnO profondo, senza determinare, 
secondo GL. BERNARD, i fenomeni di eccitamento che accompagnano 
l’azione degli altri alcaloidi dell’oppio; l’uomo puö anche sopportare 
- fino a 0,2 di narceina senza avere, cosi spesso come con la morfina, 

nausee, vomiti e pesantezza di capo. I suoj effetti sulla respirazio- 
ne, sul polso, sui movimenti spasmodici dell’intestino e sulla diarrea, 
sullla produzione del sudore, sui reni e sulla vescica, sono simili a 
quelli della morfina, sebbene meno intensi (RABUTEAU, EULENBURG, 
ed altri. 

Finalmente dieciamo che FROoNMÜLLER rifiuta alla narceina oeni 
importanza pratica, fatta astrazione del suo alto prezzo; anche nel- 
la dose di 1 grammo, non produrrebbe nellluomo, dice egli, che ef- 
fetti narcotici poco distinti. 

E stata in alcuni casi usata in medicina; il suo uso perö non si 
e generalizzato. | 

IV. Covzma. — La codeina,, omologa della morfina (metil-morfina) , 
C'SHANO>, eristallizza in ottaedri voluminosi, quando & stata ottenuta 
allo stato anidro , coll’ etere ; quando contiene una molecola d’ acqua, 
rappresenta prismi rombiei ; si scioglie facilmente nell’alcool ed in 80 
parti di acqua. 

100 parti di oppio contengono appena 0,6 di codeina. 


Azione fisiologica. — Gli effetti della codeina somigliano molto 
a quelli della morfina. 

Negli animali a sangue freddo, determina dapprima, come la mor- 
fina , un aumento dell’eccitabilitä riflessa e spasmi tetanici, e final- 
mente, perdita della sensibilitä e dei movimenti, mantenendosi an- 
cora la circolazione (ALBERS, FALCH, WACHS). | 

Negli animali a sangue caldo, una piccola dose di codeina pro- 
duce un sonno profondo, durante il quale l’animale manifesta facil- 
mente movimenti di spavento, che si accentuano dapprima, nei co- 
nigli e nei cani, quando la dose amministrata e stata alta, tossica; 
questi animali provano alternativamente spasmi cloniei e tonici, e 
finiscono per morire presentando sintomi di paralisi generale (ORUM, 
BRowN e FRASER, FALCcK). 
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Nell’uomo, 0,10 di codeina, secondo FRONMÜLLER, provocano. il 
sonno e tutti gli altri effettı della morflna; ma, dopo quattro ore, si 
vedono apparire, come anche negli animali, tremori intensi e per- 
sistenti (SCHROFF ed HEINRICH). 

Gli effetti della codeina somigliano dunque a quelli della morfi- 
na, eccetto che , sotto l’influenza delia codeina , al torpore delle 
funzioni cerebrali succede un’ esaltazione dell’ eceitabilitä riflessa 
del midollo spinale ; quando parecchie dosi di morfina sono date 
una dopo l’altra, il sonno diviene sempre piü profondo, l’eceita- 
bilitä riflessa sempre piü debole; quando , invece ‚ viene ammini- 
strata in tal modo la codeina , il sonno dapprima provocato non 
tarda a cessare e a dar luogo ad un tremore generale ed anche ad 
intense conyvulsioni. 

La dose ipnotica per i cani & di 0,05; per l’uomo adulto, d105%, 
I bambini sono anche molto sensibili all’azione della codeina. 

La codeina non € usata in medicina. 


In quanto agli altri alcaloidi dell’oppio , di eui le proporzioni 
sono d’ altronde molto deboli enon oltrepassano per ognuno.di essi 
l per 100, ci limiteremo alle seguenti notizie : 

La METAMORFINA , la ORIPTOPINA , l’ OpIanınAle forse anche la 
PAPAVERINA prnducono effetti simili a quelli della morfina , della 
narcotina e della narceina. 

L’IDROCOTARNINA, la PORFIROSSINA, la LAUDANINA, agiscono quasi 
come la codeina ; provocano il sonno e movimenti spasmodici. 


La TEBAINA e la LAUDANOSINA, invece, provocano sopratutto, se- 


condo quasi tutti gli osservatori, fenomeni spasmodiei quasi tanto 
distinti, quanto quelli della strienina, e molto piü intensi, in ogni 
caso , di quelli determinati dal gruppo degli alcaloidi rappresen- 
tati dalla codeina; inoltre questi fenomeni avvengono negli animali 
a sangue caldo ed in quelli a sangue freddo (FALCK juniore). FRON- 
MÜLLER tutitavia ricusa alla tebaina questa proprietä di provocare 
convulsioni , almeno nell’ uomo. La quantitä di tebaina contenuta 
nell’oppio € al massimo di 0,3 per 100. 

La READINA dicesi sia affatto inattiva. 

L’ apomorfina, che non esiste affatto nell’oppio, ma che & otte- 
nuta artificialmente trattando la morfina cogli acidi, non deve es- 
sere studiata fra gli alcaloidi dell’ oppio ; sarä studiata dopo Tl’ e- 
metina. 


Oppıo. — L’oppio si ottiene, come si & detto sopra, colle ineisioni fatte 


sulla capsula ancora verde del Papaver somniferum , & il suceo lattigi- 
noso che cola da queste ineisioni. Questo modo di estrarre 1’ oppio la- 
scia molto a desiderare sotto l’aspetto economico.; poich® gli alcaloidi 
dell’oppio esistono, non solo nelle capsule, ma anche in tutta la pianta; 
sarebbe dungque piü razionale estrarli da tutte le parti del papavero an- 
cora verde. ; az 

Si distingue, secondo i luoghi di provenienza, l’oppio di Smirne, Yoppio 
di Costantinopoli, quello di Egitto, quello delle Indie Orientali (1). L’op- 





(1) Oltre le specie di oppio notate dall’autore se ne conoscono delle altre: l’op- 
pio di Smirne, l’oppio persiano o di Trebisonda, l’oppio francese, l’oppio inglese, 
l’oppio napoletano preparato da Savarese e Tenore , del quale conservasi un bel 
saggio nella R. Universitä, 


Be 
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pio & spesso falsificato in commercio; speriamo che subito potremo estrarlo 
dai nostri papaveri indigeni , anche perch® forniscono un oppio tanto 
ricco in morfina (sino 4 20 per 100) quanto il misliore oppio orientale. 

Quello che ci viene dall’Oriente ha un aspetto alquanto diverso secondo 
le varie specie; in generale presenta la forma di pani allungati, bruni 
nerastri, del peso di mezzo chilogrammo, chiusi in foglie di papavero e 
di romice, e sparsi di frutta di rumice. Questi pani esternamente sono 
duri, umidi internamente,, molli , viscosi, composti di granelli resinosi 
molto stretti eli uni contro gli altri, e che non sono altro che le gocce 
colate dalle ineisioni fatte sulla capsula. Odore molto viroso; sapore amaro, 
disgustoso. L’oppio non & solubile che in parte nell’alcool e nell'acqua, 

Oltre gli elementi ordinari dei vegetali, contiene gli alcaloidiı di cui 
precedentemente si & parlato. Secondo la farmacopea tedesca, l’ oppio 
disseceato e polverizzato deve contenere almeno 10 per 100 di morfina. 
Disgraziatamente il medico ed il farmacista non hanno aleun metodo per 
determinare facilmente questo fatto. Per essere esatti bisognerebbe una 
grande perdita di tempo e moltissime operazioni. Perciö la condizione 
posta dalla farmacopea non sembra affatto pratica (Monr). 


Azione fisiologica. — L’oppio provoca gli siessi fenomeni acuti 
e cronici della morfina, possiamo dunque rimandare a ciö che si 
€ detto di quest’ultima. 

La somiglianza degli effetti dell'’oppio e di quelli della morfina s si 
spiega facilmente, se si noti che il migliore oppio contiene sino a 
20 per 100 di morfina, e che gli effetti nareotici di questo alcaloide 
appartengono anche alla maggior parte degli altri alcaloidi che en- 
trano nella composizione dell’oppio. Si puö dire che la morfina e 
oli alcaloidi che agiscono come essa formano quasi i nove decimi 
dei prineipii attivi dell’ oppio , e i.quattro decimi di tutta questa 
sostanza. Ma l’intensitä dell’azione dell’oppio € uguale a quella della 
morfina che contiene, piü quella degli alcaloidi dello stesso genere. 
D’altra parte, questi ultimi, specialmente la narcotina, non produ- 
cono gli stessi effetti della morfina, che alla condizione (d’essere am- 
ministrati in dosi molto piü alte. Non si puö ancora dire che ]’in- 
tensitä di azione dell’oppio stia a quella della morfina come 4 ii 
a 10, ma piuttosto si deve dire che € come 3 o 2 stanno a 10; 
altri termini il calcolo e l’esperienza dimostrano che 10 parti del 
migiiore oppio agiscono quasi come 3 parti di morfina. 0,20 cen- 
tierammi di oppio rappresentano la dose mortale minima per un 
adulto; le dosi mediche trovate empiricamente presentano anche, per 
’oppio e per la morfina, le stesse differenze. 

Gli alcaloidi, apportanti convulsioni, che esistono.nell’ oppio sono 
in tanto piccola quantitä, che la loro azione non si fa affatto sen- 
tire, anche quando !' ‚oppio @ dato in dosi tossiche e mortali, con 
piü ragione quando viene dato in dosi mediche. Fra questi alcaloidi, 
i prineipali sono la codeina e la tebaina; ora l’uno possiede nello 
stesso tempo proprietä ipnotiche, e I’ altro ‚ secondo FRONMÜLLER, 
non produrrebbe nell’uomo, sino alla dose di 0,35, che un 'azione 
narcotica moderata, analoga a quella della papaverina. Ammettiamo 
che la quantitä di questi alcaloidi sia di 3 per 100, ciö che eviden- 
temente & esagerato ; 0,10 di estratto di oppio, dose massima per- 
messa nell’ adulto, non conterrebbero dunque che 0, 003 di questi 
NOTHNAGEL € ROSSBACH. — Mat. med, 16 
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alcaloidi. Ora questi 0, 003 milligrammi dati soli ad un uomo, sa- 
rebbero impotenti a provocare fenomeni convulsivi; 0,003 millieram- 
mi di tebaina pura non basterebbero neppure. Aggiungasi aciö, che in 
questi 0,10 centigrammi di estratto di oppio esistono circa 0,03 di 
morfina o di sostanze di azione analoga a quella della morfina; ora 
in questa dose la morfina deprime o paralizza l’eceitabilitä riflessa 
del midollo; se dunque i 0,003 milligrammi d’alcaloidi provocatori 
di convulsioni potessero bastare ad. eceitare le proprietä riflesse del 
midollo, questo eccitamento dovrebbe essere compensato e al di lä 
dall’azione paralizzante della morfina e delle sostanze di azione a- 
naloga. 

Questa somiglianza degli effetti della morfina e di quelli dell’op- 
pio sussiste, malgrado le differenze che SCHROFF ha voluto stabili- 
re tra questi effetti, differenze ammesse finora da tutti ji medici, Bi) 
che tuttavia sono piü apparenti che reali. ScHRorrF ha preteso che 
0,15 a 0,22 di oppio producessero una narcosi comatosa, che spa- 
riva rapidamente, & vero, enon arrecava alcun accidente, mentre 
una quantit& di morfina piü considerevole di quella che puö essere 
contenuta in 0,22 di oppio, 0,07 centigrammi, per esempio, provo- 
cava semplicemente il sonno , ma per nulla narcosi comatosa. Le 
nostre osservazioni e l’ esperienza generale contradicono questa, 
opinione di SCHROFF : 0,20 di oppio costituiscono certo una dose 
pericolosa ; ma, molto spesso si & osservato questa dose calmare 
semplicemente i dolori, produrre il sonno, la costipazione , ecc. , 
senza provocare fenomeni comatosi. Cosi una dose di morfina, mi- 
nore della meta di quella usata da SCHROFF, cioe 0,03 centigram- 
mi pro die, ed anche in dosi frazionate, & bastata, in persone li- 
bere da ogni abitudine, a provocare gli stessi fenomeni di quelli pro- 
dotti dai 0,20 di oppio, specialmente un sonno placido. D’altra par- 
te la dose di 0,06 centigrammi di morfina deve essere considerata 
come la dose mortale minima per l’adulto ; puö dunque essere ca- 
pace di produrre uno stato di coma, anche molto profondo. — 
SCHROFF ha preteso ancora che ]’oppio aveva per primo effetto 
quello di aumentare la temperatura e la morfina quello di abbas- 
sarla. Le misure esatte per risolvere queste quistioni sono, in SOoM- 
ma, molto poche ; tuttavia si vede abbastanza spesso quantitä pic- 
cole di morfina aumentare la temperatura, e quantitä medie o alte 
farla diminuire ; dosi piccole di morfina aumentano dunque la tem- 
peratura, come dosi corrispondenti di oppio; mentre alte dosi di 
morfina come di oppio la fanno diminuire. — L’ oppio, si @ anche. 
detto, ha per primo effetto di aumentare il numero delle pulsazio- 
ni; la morfina di diminuirlo ; questo & un altro errore. Non vi @ 
dubbio che la morfina, come ]’ oppio, accelera dapprima il polso @ 
poi lo rallenta — ScuhrorrF ha detto ancora che l’oppio produceva 
in generale, sullo stomaco e sull’ intestino, effetti meno pericolosi” 
che non la morfina ; che l’alcaloide turbava dippiü le funzioni 
gastriche, provocava piü spesso nausee e vomiti. Il fatto @ vero; 
ma si deve attribuirlo non ad una differenza nella qualitä dell’ a 
zione, ma alla lentezza pi grande con cui la morfina agisce, quan- 
do si libera dall’ oppio ; da molto tempo si sa che una stessaT 
quantitä di morfina provoca facilmente il vomito, o non produce 
alcun disturbo di questo genere, secondo che si amministri in una 
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volta o che si faccia prendere in tre 0 quattro volte, ad intervalli 
di cinque minuti. i 

L’errore di SCHROFF proveniva da ciö che non aveva prestato 
abbastanza attenzione alle differenze individnali che si presentano 
nell’ uomo neeli effetti dell’ oppio e della morfina , sotto aspetto 
della dose, dei fenomeni d’ eccitazione o di paralisi, e da ciö che 
aveva voluto trarre conseguenze troppo generali da osseryazioni 
molto particolari. 

L’oppio agendo dunque qualitativramente come. la morfina, la sua 
ricchezza in prineipii attivi variando moltissimo secondo la sua pro- 
venienza, secondo sli anni, questa sostanza essendo, inoltre, sotto- 
posta a numerose falsificazioni, tali che la quantitä di morfina con- 
tenuta nei diversi sagei puö variare tra 5 e 20 per 100, d’altra 
parte la morfina essendo una sostanza chimicamente pura, facile a 
preparare , di effetti certi e chiaramente calcolabili ‚ ne segue ne- 
cessariamente che in modo generale, !’oppio puo essere conside- 
rato come superfluo e deve essere afatlo sostitwito dalla morfina. 


USo terapeutico. — Si & giä detto che la morfina poteva suppli- 
re tutte le indicazioni dell’oppio. Questo ultimo & ancora preferito 
da aleuni medici, in certi casi, per esempio nella cura delle psico- 
Patie, del delirium tremens, ecc. Ma questa preferenza non & oiu- 
Stificata da altra cosa che dall’abitudine. Nella cura della diarrea 
e affatto diverso. Qui I’ oppio sembra agire meglio della morfina ; 
in dosi almeno che non hanno alcuna influenza ben distinta sul sen- 
sorio; mentre la morfina, per produrre lo stesso risultato ha biso- 
gno di essere amministrata in dosi relativamente piü alte. Si com- 
prende dunque perche 1’ oppio & sempre stato prescritto , a prefe- 
renza della morfina, nella cura della diarrea. Infatti @ uno dei mi- 
gliori agenti antidiarroici che possediamo ; puö dirsi in generale 
anche il migliore. 

Notiamo dapprima che l’oppio non deve essere prescritto che con 
riserva nelle diarree accompagnate da febbre: tali sono, per esem- 

- pio, le diarree del tifo, quelle che talvolta si presentano nel corso 
della pneumonite, ecc. Un inconveniente del suo uso, anche nelle 
Mmalattie apiretiche, & che aumenta quasi sempre l’anoressia. Si evi- 
terä ancora di usarne, come’in generale, tutti gli agenti costipan- 
ti, contro le diarree acute ‚ consecutive ad un’ indigestione, Come 
Controindicazione molto importante, qualunque sia la forma della 
dierrea, notiamo ancora !’ infanzia, sopratutto la prima infanzia, i 
due o tre primi anni della vita. L’ Oppio presenta sugli altri anti- 
diarroici il grande vantaggio di calmare nello stesso tempo le co- 
liche. Fra le forme morbose in cui particolarmente merita di esse- 
Te prescritto come antidiarroico , noteremo le seguenti: Dapprima 
il catarro intestinale, detto reumatico, che si sviluppa neel'indivi- 
dui sani, in conseguenza di un raffreddore, e che & accompagnato 
Spesso da coliche abbastanza violente, L’uso dell’ oppio puö produr- 
‘Te, € vero, un P0co di costipazione, una leggiera anoressia; ma ha 
il vantaggio di fare Sparire positivamente la diarrea e le coliche. 
Abbiamo sempre Osservato che, in questo caso, era sempre piü u- 
tile prescriverne una forte dose (15 gocce di tintura tebaica), e rin- 
"Dövare, all’ uopo , sei ad otto ore dopo piccole dosi date succes- 


E 
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sivamente ; si deve sempre badare , bene inteso , alle disposizioni 
individuali. L’oppio agisce anche favorevolınente nelle diarree che 
succedono all’ ingestione di sostanze corrosive ; inoltre nei cavarri 
intestinali , ordinariamente cronici , accompagnati da ulcerazioni 
follicolari; si prescrive allora unito ad altri medicamenti. La diar- 
rea, nei tisici € anche molto spesso combattuta con vantaggio per 
mezzo dell’oppio. Dovrebbesi non usarne nei casi in cui, la malattia 
essendo ancora recente, si trova una diarrea lesgiera, che rappre- 
senta, sia una complicazione accidentale, sia un sintomo di affezio- 
ne intestinale. Poiche @ molto importante evitare,in questo momento, 
i disturbi digestivi che possono derivare dall’ amministrazione del- 
l’oppio, e si puö d’altronde combattere eflicacemente la diarrea con 
altri mezzi. Invece quando in un periodo gia avanzato della tisi, 
sopravviene una diarrea esauriente, sintomo di un’ulcerazione tuber- 
colosa o di una degenerazione amiloide dellintestino , allora 1’ uso 
dell’ oppio diviene necessario ed indispensabile. Modera la diarrea, 
calma le coliche e l’eccesso di sensibilitä dell’addome; ma sventu- 
ratamente questi vantaggi sono passaggieri. \ 
L’uso dell’oppio nella disenteria ha avuto detrattori ed apologisti 
fra questi ultimi bisogna notare sopratutto SYDENHAM; fra i primj, 
HEBERDEN che l’interdice assolutamente durante il periodo acuto e . 
non lo permette al piü che per combattere il tenesmo esistente an- 
cora durante Ja defervescenza. Fra i migliori osservatori pochi di- 
vidono l’opinione di HEBERDEN: tale & CULLEN, per esempio ; la 
maggioranza, sopratutto fra i medici tedeschi ed inglesi (1), considera 
l’oppio come uno dei migliori agenti che possa opporsi alla disen- 
teria. L’esperienza c’insegna che & molto utile nella forma spora- 
dica; trattasi spesso qui, € vero, di casi che seguono spontanea- 
mente un corso favorevole col semplice aiuto di una.cura dietetica 
razionale; ma non & meno vero che l’oppio offre allora il vantaggio 
di calmare i dolori, il tenesmo , la diarrea, e spesso anche di ab- 
breviare la durata della malattia. Nei casi gravi di disenteria epi- 
demjca , l’oppio non possiede alcuna azione curativa, € vero; ma, 
secondo la maggioranza degli osservatori, il suo uso unito a quello 
di altri medicamenti, & indispensabile per calmare i dolori addomi- 
nali, il tenesmo, e per arrecare il sonno; il certo e, che, in ogni. 
caso, per ottenere questi risultati, nessun altro medicamento gli si 
puö preferire. Bene inteso che nella disenteria come nelle diarree 
per indigestione, l’oppio non deve essere amministrato che gnando“ 
le materie solide dell’intestino sono state interamente evacuate. E i 
molto utile, in questo caso, darlo in clistere, ameno che non visı 
opponga un tenesmo troppo Intenso. E 
Ei 
(1) I medici italiani e francesi in questo punto si accordano volentieri fra loro 
e con i tedeschi e gl’inglesi. L’oppio,, specialmente quando si unisce alla deco- 
zione di Salep, di radice di Colombo giova nella disenteria contro la diarreay 
contro i dolori viscerali, contro il tenesmo e favorisce la guarigione del process! 
disenterico procurando alla localitä affetta la necessaria immobilitä senza la qua 
il processo morboso non potrebbe guarire, 7 
Bisogna fare osservare che spesse volte in simili casi fa mestieri prineipiare I 


cura con un purgante ( Calomelano ),, come quello che elimina le feci dure © 
spesso soglionn rinvenirsi nelle anse affette per la paralisi dei muscoli delle tu 


niche intestinali, “ER 
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Nel cholera nostras l’oppio costituisce un eccellente rimedio. I 
suo- valore € molto meno incerto nel cholera asiatico. Certo in ge- 
nerale & utile per combattere la diarrea prodromale; ma rimane spes- 
so senza effetto contro l’attacco di colera ben dichiarato. Parecchi 
osservatori pretendono anche che sarebbe nocivo nel momento in 
eui le feci si mostrano di un aspetto ben caratterizzato di acqua 
di riso. Ad ogni modo non dovrä farsene uso quando appare lo 
stadio di reazione. Siamo d’altronde talmente sprovvisti di mezzi 
da opporre al colera asiatico, che l’oppio conserva sempre il 'suo po- 
sto, come buono agente sintomatico,, nella cura di questa spaven- 
tevole malattia. 

Fra gli altri stati a cui si & ancora opposto l’oppio, da un punto 
di vista puramente empirico , segnaliamo solo il diabete metlito. 

Il suo valore terapeutico & qui molto contestabile: ora non sie 
prescritto che per calmare alquanto la sete che divora il diabetico; 
ora Si e voluto attribuirgli effetti direttamente curativi sulla malat- 
tja. Tale & stata in questi ultimi tempi la pretensione di Pavy, che 
ha osservato, dice egli, la scomparsa completa dello zucchero e la 
guarigione in conseguenza dell’uso dell’oppio o della morfina (1). 

L’azione diaforetica dell’oppio non & stata certo utilizzata in te- 
rapia e ragionevolmente, poiche questa azione & insomma ahbbastanza 
debole e d’altronde & un medicamento troppo attivo perche si possa 
farne uso abituale per questo SCopo. 


Uso esterno.-L’oppio si amministra per clistere, sopratutto nella 
diarrea,, quando 1’ amministrazione per bocca € impossibile, o si 
vuole evitare la sua influenza pericolosa sulla digestione. Usato-per 
questa via produce fenomeni generali quasi tanto facilmente e tanto 
chiaramente, che quando & amministrato per bocca. — Si aggiunge 
talvolta ai cataplasmi, alle fomentazioni ‚ ecc., nelle affezioni do- 
lorose. Se la pelle & intatta, l’effetto che si chiede & nullo, poich& 
loppio non & assorbito dall’epidermide. Si usa piü spesso per cal- 
mare ji dolori che accompagnano le ulcere croniche , la blennor- 
ragia, la congiuntivite. In questi casi la tintura di oppio puö agire, 
non solo sul dolore, ma anche sulla secrezione morbosa. 


Dosı E PreparA0ı. — 1. Oppio polverizzato.—Internamente, 0,005 sino 


‚a 0,1 pro dosi (0,15 pro dosi! 0,5 pro die!) , in polvere , in pillole : 


raramente in un liquido, per la faciltä con cui si preeipita. In clistere, 


‚nelle stesse dosi che internamente. Le inalazioni e le fumigazioni co- 


stituiscono un mezzo incerto e che puö divenire pericoloso (2). 
EBENE N 2 


(l) L’oppio si & usato nella sete eccessiva (Polidipsia) che accompagna per lo 


piü il diabete insipido. 


(2) La dose ordinaria di oppio che prescrivesi ad individui non abituati al far- 


" maco. per soddisfare una comune indicazione, & di 5 a 10 centigrammi, da pren- 
_ dersi in 5 cartine epicraticamente. 


In alcune indicazioni si suole aumentare la dose ordinaria del farmaco, 
Negl’individui abituati ai composti dell’oppio, in quelli che soffrono di diabete, 


‚di tetano, di delirio tremante, di coliche saturnine ecc,, si pud sorpassare di molto 


le dosi ordinarie, Il Tommasi somministrö nel diabete mellito fino ad 1 grammo 


@ mezzo di oppio al giorno. j 


x 


Bisogna esser cauti sempre coi composti oppiacei , dei quali la virtü tossica & 


606 OTPIO 


2. Estraltno d’oppio.—Polvere di un rosso bruno, di sapore amaro, che 
dä coll’acqua una soluzione torbida,. La sua azione piü eguale di quella 
dell’oppio, e la sua solubilitä piü grande lo fanno preferire generalmente 
all’oppio nella pratica. Dosi e modo di amministrazione, come per l’op- 
pio polverizzato (sino a 0,1 pro dosi ! sino a 0,4 pro die !). 

3. Polwere d’ipecacuana, oppiacea, poWwere di Dower. — Solfato di po- 
tassa polverizzato 8, polvere di radice d'ipecacuana |, oppio polverizzato 
1; 10 parti di questa polvere contengono dungue 1 parte d’oppio. E 
usata a preferenza degli altri preparati oppiacei, quando trattasi di com- 
battere la diarrea, o provocare effetti diuretici. Dosi: 0,1-1,0 in un vei- 
colo liquido (1). | 

4. Tintura di oppio semplice, tintura TI-buica.—Colore rosso bruno fo- 
sco; peso specifico, 0,978—0,982. 10 parti di questa tintura contengono 
gli elementi solubili di una parte di oppio polverizzato; 2) gocce con- 
tengono 0,1 di oppio. Internamente, 5-10-15 gocce (sino a 1,5 pro do- 
si! sino a 5,0 pro die!) sola o aggiunta a pozioni. In clistere , nelle 
stesse dosi. 

5. Tintura di oppio zafferanato, laudano di Sydenham. — Oppio 16, 
zafferano 6, garofano e cannella 1 di ognuna; vino di Xeres 152. Co- 
lore giallo zafferanato , peso specifico 1,018-1,022. 10 parti di que- 
sta tintura contengono gli elementi solubili di 1 parte di oppio; 20 gocce 
corrispondono dunque a circa 0,1 di oppio. Dosi e modi di amministra- 
zione, gli stessi della tintura di oppio semplice (sino a 1,5 pro dosi ! 
sino a 5,0 pro die!) (2). 

6. Tintura di oppio benzoico. elisir paregorico.—Oppio 1, acido ben- 
zoico sublimato 4, canfora 2 , essenza d’anice 2, alcool rettificato 192. 
Colore giallo brunastro. 200 parti di questa tintura contengono 1 parte 
di oppio. Per la sua poca ricchezza in oppio, l’azione di quest/ultimo si 
annulla innanzi a quella dell’ acido benzoico e della canfora. Usasi', im 
generale, come espettorante, nei bronco-catarri eronici, nella tisi. Dose: 
30—50 gocce, in uno sciroppo o in una pozione (5,0:100,0). 

7. Acgqua distillata d’oppio.—Üontiene solo i prineipii odorosi, ma non 
i prineipi attivi. - a 

8. Sciroppo d’oppio. —- Preparato superfluo. 100 parti di questo sci- 
roppo contengono I parte di estratto d’oppio. Dose: 1 a 3 cucchiaiate 
da caffe. =} 

9. Teriaca.—Miscuglio in cui si confondono le droghe piü varie, fra 
cui l’oppio. Preparato che non & usato piü daalcun medico, sebbene la 
farmacopea tedesca lo ammetta ancora. La teriaca contiene: oppio polve- 


molto variabile per circostanze diverse, tanto che una dose, la quale in uno in- 
dividuo non produce inconveniente, in un altro pud arrecare fenomeni di avvele- 
namento, j \ 

Ai fanciulli non si somministrino oppiacei prima dell’etä di sette annı. 


(l) La polvere di Dower viennese contiene 1 parte di oppio, 1 parte di ipeca- 4 


cuana ed 8 parti di zucchero. 


La polvere di Dower francese consiste di solfato di potassa, nitrato di potassa 
(ana parte 125), oppio puro, radice d’ipecacuana e radice di liquirizia (ana partı 7 


32): & meno usata delle altre, h 


La polvere di Dower descritta dallo autore merita di essere preferita quando si 


vuole evitare la stitichezza; la polvere di Dower viennese riesce piuttosto stitllcas 


(2) Il codice francese ammette ancora il laudano di Rousseau che & due volte F 


piü attivo di quello di Sydenham. 


ec BEER: 
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rizzato 1, vino di Spagna 3, radice d’angelica 6, radice di serpentaria 4, ra- 
dice di valeriana, bulbi di scilla, rizoma di zedoaria, cannella, diognuna 2, 
piccolo cardamomo, mirra, solfato di ferro puro, di ognuna 1, mele depu- 
rato 72. 

10. Empiastro d’oppio.—Anche inutile eome il preparato precedente,seb- 
bene ancora offiecinale. Contiene: Rlemi 8, terebentina 15, cera sialla 5, 
olibano 8, belzoino 4, oppio 2, balsamo del Perü 1, 

‚11. Piliole odontalgiche.—Oppio polverizzato 5, polvere di radice di bel- 
ladonna 5, polvere di radice di piretro 5, cera gialla 7, olio di mandorla 2), 
essenza di cajeput ed essenza di cannella 15 gocce. Ognuna di queste pil- 
lole pesa 0,05. Si introducono nei denti cäriati. 

L’uso delle capsule di Papavero, internamente, sotto forma di decozione, 
esternamente aggiungendole a cabaplasmi & affatto superfluo, e d’ altronde 
molto incerto, per la riechezza molto variabile di queste capsulein prineipii 
abtivi. Lo stesso possiamo dire dello sciroppo di teste di pupavero o scirop- 
po diacodio, sebbene sia ancora oflicinale (teste di papavero e baceelli di 
carrubbe 3 parti, radice di liquirizia 2, acqua comune 80, zucchero 25). 


Cura dell'avvelenamento per morfina 0 oppio. 


Avvelenamento acuto.—Se l’avvelenamento si e prodotto per la via 
dello stomaco, la prima cura del medico deve essere naturalmente 
di fare evacuare il veleno : e notate che questa indicazione esiste 
anche parecchie ore dopo l’ingestione del composto tossico, poiche, 
come dimostra l’esperienza, gli oppiacei, sopratutto l’oppio in sostan- 
za, restano molto tempo nello stomaco. Il mezzo pilı razionale per 
provocare questa evacuazione , & l’uso della pompa gastrica ; in 
mancanza si ricorrerä ai vomitivi. I vomiti perö possono avere lo 


‚inconveniente di accrescere il collasso, inconveniente di cui biso- 


ns 


ana tener gran conto nel momento in cui giae giunta la depressione 
dell’attivitä cardiaca (V. BoEcH) ; d’altronde non & raro vedere il 
vomitivo rimanere senza azione in Questo momento in’cui ]’ecci- 
tabilitä nervosa & fortemente depressa; si & consigliato allora di 
sostituire all’ emetico la senape, pratica che poco merita di es- 
sere raccomandata. Poi si prescrive, come antidoto diretto, una so- 
luzione d’acido tannico o di altro preparato contenente tannino; il 
tannato di morfina non & tuttavia assolutamente insolubile. 
Quando i fenomeni dipendenti dall’ assorbimento della morfina , 
sono comparsi, si dovrä incominciare una cura sintomatica , che 
varierä secondo i casi. Fin tanto che l’ammalato non & completa- 


‚tamente caduto nel coma, finche non presenta che una tendenza 


all’assopimento, bisogna eccitarlo a fare moto; le hagnature fredde 


‚Saranno molto utili, come anche piü tardi, quando il coma sarä 


completo. Nello stesso tempo si farä bere all’ ammalato caffe nero 
molto forte, e gli si farä un'iniezione Sotto-cutanea di canfora. Se 
la respirazione & profondamente depressa , si ricorrerä alla respi- 
Tazione artificiale. Il salasso, in tal caso, @ un’arma a due tacli. 
Una volta vi si ricorreva per liperemia cerebrale; ora si evita di 
usarlo; infatti, i fenomeni cerebrali non dipendono del tutto, o di- 


- pendono in modo insignificante, da un'iperemia cerebrale; d’altron- 
de il salasso non puö liberare l’individuo che da una quantitä af- 


&, 


_ Tevolmente l’indebolimento del cuore. Sull’utilitä della -trasfusione, 


fatto infinitesimale di morlina, @ pud, invece, accrescere conside- 
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le osservazioni fatle finora sono molto insuflicienti per permetterci 
di giudicarla. 

In questi ullimi anni si € fatto molto rumore sulla proprietä, che 
possederebbe l’alropina di essere un anlidolo diretllo della mor- 
fina. Rimandiamo, in proposito, a ciö che abbiamo detto nelle ge- 
neralitä, circa l’antagonismo dei due alcaloidi. Sotto l’aspetto pra- 
lico , ecco come ci sembra dovere essere giudicata la questione, 
secondo le osservazioni cliniche: Si conoscono avvelenamente gravi 
colla morfina,, in cui la guarigione si & effettuata senza ricorrere 
all’atropina; in secondo luogo, si citano casi, in cui l’amministra- 
zione dell’ atropina ha aumentato gli accidenti;ed infine si € osser- 
vato un miglioramento incontestabile e la guarigione & succeduta 
all’iniezione di atropina, quando tutti gli altri mezzi ordinarii usati 
erano rimasti infruttuosi. Crediamo dunque di potere, pel momento 
ed attendendo osservazioni rigorose e convincenti su questa quistio- 
ne, formulare la seguente proposizione: Quando in presenza di un 
avvelenamento per oppio, i mezzi ordinarii indicati sopra saranno 
rimasti senza risultato, in. modo che l’attivitä del cuore e della re- 
spirazione scemerä sempre piü, e la morte sembrerä prossima, sarä 
bene tentare un’iniezione sotto-cutanea di atropina. Sinietterebbe 
dapprima 1 milligrammo e si ripeterebbe questa dose secondo i ri- 
sultati ottenuti (1). k 

Avvelenamento cronico.-E raro osservarlo nei nostri paesi, in“ 
cui pochi mangiano o famano l’oppio. Il migliore mezzo per com- 
batterlo , & di seguire la regola indicata contro il morfinismo, Ti- 
'sultante dall’abuso delle iniezioni di morfina, modo d’avvelenamento 
molto propagato in questi ultimi tempi; questa regola, raccoman- 
data da v. BoEcH per le persone‘ vigorose e da LEVINSTEIN , in 
modo generale , consiste nel sopprimere tutto ad un tratio I’ uso 


(1) L’antagonismo tra la morfina e l’atropina fu annunciato in modo chiaro la 
prima volta da Prosper, Albin e Lebel nel 1570. B; 
Il primo a studiar la cosa sperimentalmente fu Camus nel 1865, il quale dava 
dosi tossiche di morfina ai conigli ed ai passeri e poi somministrava loro l’atro- 
pina. Camus nega l’antagonismo fra i due farmaci; ma si. perche gli animali non 
erano adatti per simili esperienze, si perch& usö molta dose di farmachi, e si a: 
ch& somministrava il contraveleno troppo presto non bisogna tener conto delle 
sue conchiusioni. ; \ j x 
Mitchell W. Keen, G. R. Moorehouse nel 1865 fecero esperimenti coi due ve- 
leni amministrandoli per iniezione ipodermica con prudenza in persone affette da 
nevralgia. Conchiusero ammeitendo un antagonismo parziale nella pupilla e in. 
certo modo anche nel cervello, E : 
Erlenmeyer sperimentando sugli animali rinvenne antagonismo evidente sulla 
pupilla, ciö fu confermato da Gräfe. 7 
Harley (1868) nega qualunque antagonismo tra i due farmaci. Honing amme 
che l’uso contemporaneo della morfina e dell’'atropina produce un avvelename: 
composto; solo crede che la respirazione si arresta meno rapidamente quando 
amministra la morfina, la qual cosa viene negata da Fröhlich. ER 
Reese sperimentando sugli animali (1873) erede di aver visto che I’ atropına 
nella sua azione viene rinforzata dalla morfina. rsäh a, 
Bezold crede che i due veleni si uniscono per dare un'azione doppia micid 
Bench&-in fisiologia non possa ammettersi un vero antagonismo tra la morfn 
l’atropina, non di meno esistono molte prove cliniche che dimostrano il vanta 
dell’atropina nell’avvelenamento da morfina e viciversa e ve ne sono di altr 
negano questo vantaggio, ie; 
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della morfina. Lo ammalato dovrä essere sottoposto ad una sorve- 
glianza attenta e continua, che lo ponga nell’ impossibilitä di pro- 
curarsi segretamente questa sostanza che gli sembra indispensabile. 


$ 4. — GELSEMINA E GELSEMIUM SEMPERVIRENS 


La gelsemina & il prineipio attivo del Gelscminum sempervirens, bella 
pianta rampicante d’America. 


Azione fisiologica.— Negli animali a sangue freddo ed in quelli 
a sangue caldo, la gelsemina paralizza i centri motori del cervello 
e sopprime quindi i movimenti volontari, paralizza la respirazione, 
accresce dapprima e poi deprime l’eceitabilitä riflessa del midollo, 
diminuisce l’eccitabilitä dei nervi motori periferici, come quella dei 
muscoli, indebolisce alquanto le contrazioni del cuore. Negli ani- 
mali a sangue caldo non deprime la sensibilitä, o la deprime molto 
meno della sfera motrice. La morte accade per paralisi della re- 
spirazione (BERGER, OTT). 

Nell’uomo, parecchi osservatori (JURASsZ, WICKHAM, LEGG, THoM- 
Son ed altri) pretendono di avere osservato nevralgie sparire rapi- 
damente sotto l'influenza della tintura di Gelsemium sempervirens; 
altri, specialmente BERGER, gli ricusano questa proprieta. Questo 
ultimo osservatore non ha visto prodursi, sottol'influenza dell’estratto 
0 della tintura, che fenomeni pericolosi: pesantezza di capo, ver- 
‚tigini, diplopia, dificoltä dei movimenti della lingua, tremore delle 
mani, torpore delle dita, nausee, vomiti, respirazione penosa, senso 
generale di freddo. 


$ 5.--EMETINA, ALCALOIDE DELL’IPECACUANA; APOMORFINA , 
PRODOTTO DI DECOMPOSIZIONE DELLA MORFINA . 


L’azione vomitiva di questi alcaloidi essendo, fra tutte le altre 
loro proprietä, quella che colpisce di piü, li fa abitualmente collo- 
care accanto al lartaro stibiato col nome di vomitivi. Oggi pero 
non deve farsi piü cosi, poich@ si & riconosciuto che, queste so- 
Stanze non sono soltanto vomitive, ma che i Zoro effetli principali 
Si esercitano sul sistema nervoso centrale, sul cuore e sui muscoli 
 Striati. 

 L’apomorfina e la morfina hanno tra loro, sotto l’aspetto fisiolo- 
gico, una certa analogia, che & impossibile disconoscere (HARNACK). 
La morfina produce dapprima effetti eccitanti ; provoca vomiti e 
a ramenio della respirazione; lo stesso fa l’apomorfina , solo 
_ Derö , che ]’ eccitazione che produce & piü intensa ed i vomiti so- 
 pratutto piü distinti e piü certi. Inoltre come la morfina, l’apomor- 
‚Ina paralizza finalmente gli organi centrali; ma la prima esercita 
 Qquesta azione piü presto ed in dosi piü piccole della seconda. 

L’emetina, benche& usata da molto piü tempo dell’apomorfina, la 
cui introduzione in terapia € affatto recente , & stata tuttavia, nei 
‚suoi effetti fisiologiei, molto meno esattamente studiata di questäa 
‚ultima. Quello pero che si sa permette di riconoscere tra le due 
‚sostanze le piü grandi analogie. 

NOTINAGFL @ ROSSBACH — Mat. med. 77 


610 EMETINA — RADICR D’ IPECACUANA 


Notiamo ancora il fatto, che il tartaro stibiato, il cui studio & 
stato fatto a pagina 197, presenta, in tutti ji suoi effetti sulla Dei, 
sul sistema nervoso, sullo stomaco, ece., le maggiori somiglianze 
coi due alcaloidi in parola 

Un’azione esattamente simile a quella dell'’emetina e dell’apomor- 
fina & attribuita alla violina, alcaloide della Viola odorata, alla ei- 
clamina proveniente dalle radiei del Cyclamen europaeum; all’a- 
scleptadina, estraita dalle radici del Vincelowicumn officinale. 


I. Euerma. — L’emelina pura, C°H3ONO3, & una sostanza bianca, in- 
eristallizzabile, inodore, di sapore acre ed amaro. Poco solubile nell' at- 
qua fredda, si scioglie facilmente nell’ alcool. 

La vera radice d’ipecacuana ne contiene 0,5 a 3,0 per 100. 

L’cmetina impura (Emetinum coloratum) non & che una specie d’ e- 
stratto d’ipecacuana. 


Azione fisiologica. — L’emetina pura & una sostanza molto tos- 
sica; 0,025 bastano a fare morire un coniglio o un gatto, 0,1-038 
per uccidere un cane. I suoi efletti fisiolegiei somigliano molto a 
quelli del tartaro stibiato (v. pag. 197). 

Applicata sulla pelle produce infiammazione e pustole, che gua- 
riscono senza lasciare cicatrici; ma quando questa applicazione & 
energica e prolungata, il derma & invaso dalla suppurazione e IS 

eatrici si formano. 

Sopra tutte Je mucose (congiuntive, mucose digestiva e ve 
toria) provoca una viva infiammazione. Amministrata ad un 
male o ad un uomo in dose variante tra 0,005 e Q,1, Be 
prima un sapore fortemente scottante, e salivazione; poi deter 
nausee, vomiti violenti, e ciö, sia che & stata amministrata. Me 
via dello stomaco, sia per iniezioni sottocutanee; questi vomiti 
no il risultato di un’ azione riflessa prodotta dall’ irritazione delle 
estremitä degli pneumogastrici nello stomaco (v. pag. 200). HUSEMA 
ha osservato anche la diarrea. Spesso anche si producono sudori 
abbondanti, a 

Durante il periodo delle nausee e dei vomiti, nell’ uomo e negli 
animali, si manifestano dapprima un acceleramento, poi un rallen 
tamento dei movimenti respiratorii e delle pulsazioni cardiache 
(ACKERMANN); nello stesso tempo si osserva un abbassamento de 
temperatura. 2 

In quanto all’ azione dell’ emetina sul sistema nervoso cen 'rale, 
non si sa nulla di positivo; solo si conosce che rende inetti al 4a- 
vori dello spirito ed ai lavori manuali ; ma questo effetto- dipende 
dall’atto del vomito ‚piü che da un’azione diretta dell’emetina. Pe ' 

Nelle rane, in cui l’emetina non produce vomito, si & osservata 
una paralisi dell’ eceitabilitä riflessa del ‚midollo. Nello stesso 3 
male, i nervi motori periferici ed i muscoli si paralizzano solo 
linfluenza dell’emetina (WEYLAND, PECHOLIER, HARNACK), 

In dosi mortali (vedi sopra) de ermina un indebolimento. s 
dei muscoli, e la morte fra fenomeni di collasso; la mucosa 
intestinale si mostra allora sempre fortemente iniettata. 


Rıpıcr p’Ipreacvana. — Questa radice, del Cepharlis i ipecacuan a . 
biacee), contiene oltre l’em-tina, di eui si & parlato, un acido tanmıeo 
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glieosidico, l’acido ipecacuanico, amido ed altre sostanze di nessuna im- 
portanza fisiologica. 

Azione fisiologiea — L’azione fisiologica dell’ipecacuana @ quasi 
quella dell’emetina; & inutile dire che € piü debole. 

Piccolissime dosi (0,01) ecceiterebbero talvolta, dicesi, 1’ appetito, 
ma piü spesso si osservano nausee. 

Per provocare il vomito, sono necessarie dosi molto variabili d’i- 
pecacuana, secondo la ricchezza in emetina di quella che si usa; 
queste dosi variano tra 0,1 e 1,0. 

L’ipecacuana non produce diarrea. 

L’inalazione della polvere d’ipecacuana provoca starnuti , tosse, 
e talvolta anche la soflocazione. 

Usi terapeultici dell’emelina e della radice d’ipecacuana. — Fi- 

nora l’uso dell’ emetina non si € generalizzato; gli si preferiscono 
sempre gli antichi preparati d’ipecacuana. Oosi, non Si cConosce, se 
oltre ai suoi effetti vomitivi, questo alcaloide possa essere utile in 
-altre indicazioni, HUSEMANN ammette che puö molto piu facilmente 
della radice provocare feci diarroiche. 
‘ L’ipecacuana, in dosi alte, e anche oggi uno dei vomitivi piü co- 
muni ; nell’adulto, si prescrive spesso unita al tartaro stibiato; nei 
bambini, si prescrive sola. Naturalmente non possiamo dare qui tutte 
le indicazioni dei vomitivi,indicazioni che d’altronde oggi sono molto 
piü ristrette di quelle di una volta. Noteremo solo le particolaritä 
che possiede l’ipecacuana come vomitivo: Gli sforzi che precedono il 
vomito sono poco intensi; in generale non Si osserva che un solo vo- 
mito 0 piü vomiti successivi; il collasso che succede al vomito non 
€ mai molto pronunziato; eccezionalmente si produce diarrea. L’i- 
pecacuana conviene dunque molto bene come vomitivo,, ai bambi- 
ni, ai vecchi, ed in generale a tutte le persone deboli. 

In piceole dosi il suo uso @ molto comune; Ja sua azione fisio- 
logica essendo quasi sconosciuta, questo uso puö essere conside- 
rato come puramente empirico. Ecco in quali casi si prescrive a 
preferenza: 
 Nel catarro bronchiale , idiopatico ed acuto, quando esiste la 
febbre, e l’espettorazione € nulla 0 solo rara e viscosa, l'ipecacuana 

: uno dei rimedii piü usati. Lo stesso & nel catarro soffocante, quan- 
do ad un catarro eronico antico , con 0 senza aumento di volu- 
me dei polmoni, si € aggiunto un catarro acuto accompaenato da 
dispnea intensa, da cianosi, da febbre; si amministra dapprima ad 
intervalli brevi, tutte le ore; piü tardi ogni due o tre ore. L’ipeca- 
Dana &ancora usata nel secondo periodo del catarro acuto, onelca- 

arro subacuto, quando la secrezione & viscosa e rara. Si puö usarla 
anche nei catarri -secondarii, quando esistono le condizioni che ho 
notate; talvolta &€ anche utile nei tisici, quando la tosse & frequen- 
te, penosa, e non & accompagnata che da una debole espettorazio- 
ne; si unisce allora per lo piü alla helladonna. o alla morfina. — 
Nell’ asma spasmodico non agisce,, come fa notare LAENNEC, che 
contro il catarro concomitante (]). 





(l) L’ipecacuana nelle infiammazioni acute e croniche dello apparecchio della re- 
 Spirazione & stata adoperata con. diversi. criterii. | 
Quello che si pud dire con certezza & che l'ipecacuana riesce indirettamente 
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Contro il catarro cronico dell’ intestino, quando & semplice, ed 
& accompagnato da tenesmo e da coliche, e l’appetito @ conserya- 
to, l’uso dell’ ijpecacuana puö produrre effetti favorevoli ; in queste 
eircostanze si unisce ordinariamente all’oppio, 

Nel calarro intestinale acuto , dello rewmalico (diarrea conse- 
cutiva ad un raflfreddore) si prescrive spesso l’ipecacuana, sopra- 
tutto sotto forma di polvere di Dower. Si deve notare, che nei bam- 
bini in cui devesi evitare di amministrare l’oppio, lipecacuana data 
sola presenta minore eficacia. — L’utilitä dell’ipecacuana nelle di- 
spepsie e molto dubbia; il sup uso prolungato non produce che una 
maggiore diminuzione d’ appetito. Bupp la raccomanda nella cura 
di quella forma di dispepsia, che si presenta particolarmente nelle 
persone sedentarie e che si caratterizza per un senso di-malessere 
e di pienezza di stomaco in seguito al pasto, Del resto, questo uso 
dell'ipecacuana contro i disturbi digestivi non & nuovo DAUBENTON 
la prescriveva nelle stesse circostanze; HUFELAND e G. A. RICHTER 
vantavano ji buoni effetti di piccole dosi di polvere d’ ipecacuana 
(0,015: contro le dispepsie degli ipocondriaci, che sono accompa- 
gnate da costipazione e da pesantezza di testa, 

Il valore della radice d’ipecacuana nella cura della disenteria 
(Radix antidysenlerica) & stata giudicata in varji modi. La mag- 
gior parte degli osservatori conviene che & utile neeli ultimi pe- 
riodi, nei casi leggieri, e vogliono anche che le si associi l’oppio; inN 
questi ultimi tempi parecchi medici inglesi ed americani 1’ hanno, 
invece, vivamente raccomandata eontro tutte le forme di disente- 
ria acuta e cronica. La prescrivono in .dosi alte (1,0-1,5), ‚ripetute 
ogni dodici o ventiquattro ore ; per prevenire i vomiti, ricorrono 
al laudano ed ‚ai senapismi applicati sull’epigastrio. 

Diversi osservatori hanno ancora usata lipecacuana per combat- 
tere Je emorragie degli organi interni; ne hanno, dicono essi, ot- 
tenuto buoni effetti, sopratutto contro le metrorragie , le emottisi; 
J/uniscono per lo piü ad altri agenti come l’acetato di piombo, ecc, 
E dificile spiegare questa favorevole azione. — E stata ‚ inoltre , 
prescritta, unita ad altri mediecamenti, nei casi di contrazioni spa- 
smodiche dell’utero, durante il parto. In quanto ai suoi effetti fa- 
vorevoli contro gli altri stati spasmodici, essi non possono ancora 
essere dimostrati. Infine la sua utilitä come diaforetico € aflatto in- 
significante. | 7 


Dosı » prePaRATı.—1. Emetina. — Dosi vomitive: 0,005—-0,01, in pol- 
vere o in soluzione ; il suo uso per iniezioni sotto-cutanee non sarebbe 
razionale. # 







a promuovere l’espettorazione, non avendo nessuna azione determinata e sicura sul 
muscoli bronchiali. ar 


r r u Br 
L'ipscacuana eceita il vomito e per le contrazioni del diaframma e dei musco 


1 
y 


secrezioni anormali, da false membrane ecc: di modo che l’ipecacuana deve usarsi 
in tutte quelle malattie dell’apparato respiratorio , ogni volta che ei & accumulo 
di materiali da espettorarsi e le forze naturali pulmonari sono insuflicienti al 
scopo. 3 3 

Bisogna essere accorti a non insistere sull'ipecacunna quando la narcosi a 
nica abbia prodotto la insensibilitä dei vaghi e qnindi non si @ in grado di po 
con essa eccitare il vomito. (Semmola). 5 j 26 
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2. Radice d'ipecacuana.— Come vomitivo: 0,3 -1,5, ogni dieei o quin- 
diei minuti, unita ordinariamente al tartaro stibiato (ipecacuana polve- 
rizzata 1,0, tartaro stibiato 0,05); nei bambini, si prescrive la polvere 
‚ d’ ipecacuana sola; 1,0-2,0, da prendersi in due volte. Si puö anche 
presceriverla in una pozione da agitarsi. — In dosi refratte: 0,01 — 005 
pro dosi (in generale, 0,05:150,0), in infusione, in pozione da agitarsi, 
in polvere, in pillole (1). 

8. Polvere d’ipecacuana oppiacen. — V. Oppio. 

4. Tıntura d’ ipecacuana. — Colore giallo brunastro. Si prescrive, 
in generale, in piecole dosi (10-30 gocce) ; si aggiunge a pozioni 
(5,0-6,0:150,0). i 

Sciroppo d’ipecacwana. — Oolore bruno chiaro. Si aggiunge ad altri 
preparati mediecinali. Si preserive a cucchiarini da caffe, 

6. Vino d' ipecacuana. — Si prepara facendo macerare una parte di 
radice d’ipecacuana in 10 parti di vino di Xeres. Dosi: 10-30 gocce. 

7. Pasticche d’ipecacuana. — Osni pasticca, che pesa 1 grammo, con- 
tiene gli elementi, solubili nell’acqua bollente, di 0,005 di radice d’i- 
pecacuana. 

Si e raccomandato, per combattere l’iperemesia (vomiti eecessivi), so- 
pratutto quella provocata dall’emetina, l’uso del tannino o delle sostanze 
che ne contengono. 


II. Apomorrına. — L’apomorfina, C'H1TNO?, & una polvere bianca, 
solubile nell’ alcool e nell’etere. Nasce dallo sviluppo di una molecola 
d’ acqua della morfina, quande si fa scaldare a 150 gradi questo alca- 
loide con l’acido cloridrico eoncentrato. Non tarda a prendere, in con- 
tatto dell’aria, un coloro grigio, senza perö perdere per ciö le sue pro- 
prietä caratteristiche. 


Azione fisiologica. — Gli animali che vomitano facilmente (cani, 
gatti, uomo) non provano, sotto linfluenza di piccole quantitä d’a- 
pomorfina, oltre il vomito, nessun altro fenomeno distinto. 

Per fare vomitare un uomo, abbisognano 0,005 a 0,01 d’apomor- 
fina, amministrati per lo stomaco 0 per iniezione sottocutanea; il 
vomito si produce dopo cinque a venti minuti, e somiglia a quello 
prodotto dal tartaro stibiato o dall’ ipecacuana, solo & meno accen- 
tuato; & preceduto da nausee, da accelerazione del polso e dei mo- 
vimenti respiratorii; non dobbiamo quindi insistere sui suoi sin- 
tomi e sulle sue cause, poiche questo studio & gia stato fatto par- 
lando del tartaro stibiato. Il collasso profondo che succede all’ a- 
zione di quest’ ultimo composto , ordinariamente non si manifesta, 
Soito l’intluenza dell’apomorfina, che nei teneri bambini. Se la dose 
e stata piccola, non vomitiva, le nausee durano in generale piu 
lungamente che se la dose & stata tanto forte da determinare 
il vomito Alcuni minuti dopo che l’individuo ha vomitato , puö 
prodursi un notevole benessere; altre volte 1’ individuo in esperi- 
2 si sente stanco e si addormenta (GEE, PIERCE , SIEBERT 
ed altri). 


In dosi molto alte (0,20 centigrammi) l’apomorfina paralizza ma- 
0 } 

(l) Presso noi si usa, per scopo emetico, di somministrare la radice d’ ipeca- 
euana alla dose di 1 o 2 gr: negli adulti nell'infuso a caldo, o meglio in decotto 
alla colatura di gr: 100 e si amministra un cucchiaio per ogni dieei minuti, so- 
‚spendendone l’amministrazione quando il vomito' si sia manifestato, 
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nifestamente gli stessi apparecchi che essa eceita in piccole dosi, 
ed il cui eceitamento ha per conseguenza la produzione del vomi- 
to; cosi i cani, i quali vomitano tanto facilmente sotto la influen- 
za di una piccola quantitä di apomorfina, non lo possono piü se 
la quantitä @ stata considerevole; ma invece cadono nel coma, i 
loro arti posteriori sono paralizzati, i riflessi sono scomparsi (KöH- 
LER e QUEHL). 

Nelle sue esperienze sopra gatti e cani, SIEBERT ha visto 0,06 a 
0,10 dell’ alcaloide in parola bastare per determinäre in questi ani- 
mali una grande timidezza, movimenti circolari, e vacillanti, dila- 
tazione pupillare, salivazione. Fenomeni. dello stesso genere si pro- 
durrebbero senza dubbio anche nell’uomo, a cui per quanto sap- 
piamo non si sono mai amministrate dosi abbastanza forti per ciö. 

Negli animali che non possono vomitare,, per esempio nei coni- 
gli, i fenomeni dominanti sono quelli dell’ eccitazione, poi della pa- 
ralisi, del sistema nervoso ; specialmente i centri del cervello e della 
midolla allungata, appartenenti alla sfera motrice, provano questa 
influenza ; quelli appartenenti alla sfera sensibile vi partecipano an- 
che: timidezza eccessiva, movimenti incessanti, azione di masticare, 
di rosicchiare, acceleramento molto considerevole della respirazio- 
ne, finalmente convulsioni, fenomeni di paralisi, dispnea e morte 
(HARNACK). 

L’ azione dell’ apomorfina sugli organi e sulle funzioni in partico- \ 
lare & dunque la seguente, secondo gli osservatori sopra menzionati: 

Cervello e midollo spinale. -— Gli organi centrali della sensibilitä 
sono eccitati nelle rane, nei conigli e nei gatti; questo fatto non 
& stato positivamente stabilito per i cani e per le cavie. Nelle rane 
e nei conigli, i centri dei movimenti volontarii sono estremamente 
eccitati; in seguito sono paralizzati nelle rane e verisimilmente an- 
che nell’uomo e nei cani. Neji conigli e nei cani il centro respira- 
torio € fortemente eccitato; si paralizza finalmente nei conigli; nel 
cane non ha potuto paralizzarsi, neppure sotto la influenza di una 
dose di 0,60. Piecole dosi di apomorfina eccitano il centro vomiti- 
vo; € verisimile che forti dosi lo paralizzino. 

Questo alcaloide non paralizza i nervi periferici. Eceita i nervi 
acceleratori del cuore; da ciö l’acceleramento del polso, la pressione 
sanguigna restando la stessa. | E 

I muscoli striati, come il muscolo cardiaco, si paralizzano posi- 
tivamente nella rana, senza essere presi da rigiditä; questo fatto si 
produce anche nei mammiferi e nell’uomo? Non sisa con certezza. 

La iemperatura cade a poco a poco. 

‚Uso terapeutico. — Sinora l’apomorfina non & stata prescritta che 
come vomilivo. Presenta parecchi vantaggi sulle sostanze vomitive 
usate ordinariamente (tartaro stihiato, ipecacuana, solfato di rame, 
solfato di zinco); ecco quali sono questi vantaggi: Primieramente, 
i suoi effetti sono certi. In secondo luogo, puö essere amministrata 
ipodermicamente, e non occorre far notare che questo vantaggio ha 
una grande importanza, poiche permette di servirsene in certi casi 
(coma, malattie mentali, ecc.) in cui l’amministrazione di un voml- 
tivo per la bocca sarebbe impossibile. In terzo luogo , i .(enomenige 
che precedono il vomito con l' apomorfina sono di brevissima du 


- 
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rata, e se l’alealoide &€ molto puro, sono quasi nulli. Da ultimo, il 
vomito con l’apomorfina si produce ordinariamente senza essere ac- 
compagnato ne seguito da quei disturbi cosi dispiacevoli, e talvolta 
anche pericolosi, cui producono gli altri vomitivi. 


Dosı. — Per produrre effetti emetici, occorrono da 0,005 a 0,01 d’apo- 
morfina, amministrati per lo stomaco o per la via sottocutanea. — L’apo- 
morfina in soluzione ha una debole stabilitä; Braser pretende‘ che una 
soluzione di cloridrato d’apomorfina nello seiroppo semplice, conservata 
riparata dall'’aria, puö restare parecchie settimane senza subire nessuna 
alterazione. 


$ 6. — ALCALOIDI DELLA BELLADONNA, DELLA DATURA STRAMONIUM 
E DEL GIUSQUIAMO. 


Gli alealoidi della belladonna (alropina, belladonnina), della da- 
tura stramonium (daturina) e del giusquiamo (iosciamina, siche- 
ranina) hanuo tra loro relazioni moltointime, tanto sotto T’aspetto 
chimico che pei loro effetti fisiologiei sulla pupilla, sul cuore e sulle 
glandole salivari; perciö si @ giunti perfino a considerarli come per- 
fettamente identici. 

Tutti hanno la proprietä dı dilatare la pupilla, di paralizzare l’ac- 
comodazione, non che gli apparecechi moderatori cardiaci , le fibre 
moderatricı splancniche, i nervi che presiedono alla secrezione sa- 
livare, ecc.; non vi & una certa differenza che fra le dosi in cui si 
debbono amministrare per produrre questi effetti. Studieremo dun- 
que particolarmente l’atropina, passando rapidamente sugli altri al- 
caloidi e lasciando -interamente da parte la belladonnina. 

L’atropina, la belladonnina e probabilmente anche la daturina e 
l’iosciamina possono essere considerate come una Ztropina, nella 
quale un atomo d’idrogeno € stato sostituito dal radicale di un aci- 
do, l’acido tropico, per l’atropina, 1’ acido belladonnico, per Ja bel- 
ladonnina, l'acido daturico (?), per la daturina, l’acido ioscinico, 
per l’iosciamina. 

E notevole che l’atropina, anche in forti dosi, e priva della pro- 
prietä di far dilatare la pupilla, e la sua azione paralizzante sullo 
pneumogastrico e sulla corda del timpano & estremamente debole; 
non diventa atta a far dilatare Ja pupilla e non acquista proprietä 
paralizzanti piüu intense sullo pneumogastrico e sulla corda, che al- 
lorquando uno dei suoi atomi d’idrogeno & stato sostituito da uno 
dei radicali d’acidi qui sopra menzionati, e secondo che questo o 
quel radicale d’acido @ entrato nella sua composizione, le sue pro- 
 prietä sono piü 0 meno pronunziate (FRASER, HELLMANN, BUCHHEIM, 
F. EcKHARD). 

Secondo FRASER, laggiunta di un radicale alcoolico non fa per- 
dere all’atropina la sua azione sulla pupilla e sullo pneumogastrico, 
ma Ja priva dei suoi effetti sugli altri organi. 

Come si vede, questo & giä un passo verso la conoscenza dei rap- 
porti tra la composizione chimica degli alcaloidi e i loro effetti fi- 


siologici. 


I. Arrorına 5 Berranonna. — L’atropina ONH®NO®, esiste in tutte le 
parti della belladonna (Atropa belladoma). Si presenta in forma di pri- 
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smi sottili, incolori, di un sapore acre ed amaro. E solubile in 58 parti 
d’acqua bollente e in 300 parti di acqua fredda; si seioglie molto facil- 
mente nell’alcool. In soluzione, anche quando & combinata con un acido, 
si decompone facilmente. Si decompone anche per azione del calore. 


Trattata con una soluzione di barite, si sdoppia in tropina ed acido 
tropico: 


077H2:NO3 + H20 = ($H1NO + O°H1003 








Fe (atropina) be (tropina) (ac. tropico.) 
L’atropina si puö dunque considerare come una tropina, 
\ C8H:O 
€ N 'H 
di cui un atomo d’idrogeno & stato sostituito dal radicale dell’ acido 
tropico 
N CSHVO 
WOIERSGE 


1,“ 


La quantitä di atropina che si trova nella belladonna e nelle diverse 
parti della pianta varia tra 0,06 e 0,3 per 100 (Güntuer, Procter). 2 


Azione fisiologica. — Producendo la belladonna gli stessi effetti 
fisiologiei dell’atropina, effetti naturalmente molto meno accentuati 
di quelli dell’alealoide, ci contenteremo di studiare specialmento T’a- 
zione di quest’ultimo. | hi 

I diversi animali presentano differenze grandissime nella loro sen- 
sibilitä all’ azione dell atropina. Nell’ uomo, il quale ne risente piü 
vivamente l’azione, basta una dose di 0,005 per provocare fenomeni 
tossici gravi, ed una dose di 0,10 puö essere considerata come mor- 
tale. Per contrario, gli animali non carnivori (cavie, conigli, asini, 
cavalli, piccioni) presentano all’azione di questo veleno una forza di 
resistenza oltremodo notevole: cosi i conigli possono per settimane 
nutrirsi esclusivamento con foglie di belladonna , senza che ne ri- 
sulti nessun accidente grave; per uccidere questi animali, occorre 
in generale ] grammo d’ atropina, vale a dire una’ dose decupla d 
quella che € necessaria per uccidere un uomo. Se dunque si mangias- 
se la carne di un animale di questo genere, che si fosse nutrito di 
foglie di belladonna, alla cui azione tossica avesse perfettamente re= 


sistito, si potrebbero soffrire accidenti molto gravi ed anche 
tali (1). | ie ar 












 (l) L’atropa belladonna per le sue bacche simili a ciliege nere & cagione fre- 
quente di avvelenamenti gravissimi. 


Molti faneiulli ingannati dalle false apparenze dei frutti di belladonna son r 
masti avvelenati gravemente. : 
Orfila riferisce che 500 soldati in un bosco vieino Pirna (Dresda) raccolse yı 
mangiarono le bacche di belladonna ed ebbero avvelenamenti diversi per 
tensitä. . we 

Anche le foglie di belladonna scambiate con foglie di altre piante hanno da 9; 
luogo a forme gravi di avvelenamenti. | a 
Conosconsi diversi casi di avvelenamenti per l’uso di cataplasmi di belladonnä 
per aver preso grandi dosi d’estratto per sbaglio o per scopo suicida, per ru 
prolungato di soluzioni di atropina nelle malattie oculari, ART I 

Si registrano casi in cui aleune volte gro:se dosi di estratto di belladonna 
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Assorbimento ed eliminazione.—L'atropina non puö passare at- 
traverso la pelle intatta. Applicata sopra una mucosa qualunque, 
iniettata ipodermicamente, penetra rapidamente nel torrente eirco- 
"latorio e si spande in tutti gli organi, dove se ne puö scoprire la 
presenza. Pochissimo tempo dopo, si elimina in natura} con l’orina; 
dieci a venti ore dopo il suo assorbimento, tutta l’atropina ha ab- 
bandonato l’organismo (DRAGENDORFF, SchMipr). Negli erbivori que- 

‚ sta. eliminazione avviene piü rapidamente; questo fatto risulta giä 
‘ dalla scomparsa rapida in questi animali dei fenomeni tossici, come 
‚la paralisi dei vaghi, ecc. (RossBAch); spiega la loro resistenza al- 
‚ Tazione di questo veleno. 

La presenza dell’atropina puö essere svelata, anche dopo due mesi 
' @ mezzo, nelle materie organiche in putrefazione (DRAGENDORFF). 
I fenomeni dell’avvelenamento si manifestano con una grandis- 
sima rapiditä, anche dopo l’assorbimento di deboli dosi di questo 
‚alcaloide: se & stato iniettato direttamente nel sangne, l’esplosione 
degli aceidenti & istantanea; se & stato iniettato sotto la pelle, i fe- 
(nomeni tossici si mostrano dopo due a tre minuti; se & stato ap- 
 Plicato sopra una mucosa 0 ingerito nello stomaco, questi fenomeni 
‚si mostrano dopo cinque & dieci minnti. 

‚Ecco in che consistono, nell’uomo. Diamo qui i risultati delle espe- 
'rienze fatte sopra essi stessi, con diversi preparati di belladonna, 
‚da sedici medici di Vienna, risultati pubblicati da SCHNELLER e FE- 
‚CHNER, e quelli ottenuti da LUSsANA, SCHROFF, LICHTENFELS e FRÖH- 
LICH, nelle loro esperienze con l’atropina. Le ricerche fatte sugli 
animali saranno studiate a proposito degli effetti di questo alcaloide 
'sui diversi organi. 

Sotto P’influenza di dosi piccole o medie d’atropina (0,002 — 0,02) 
si manifestano i fenomeni seguenti: secchezza della hocca e della 
faringe, diflicoltä della deglutizione, fiocaggine, movimenti della lin- 
gua diflicili; nausee; rallentamento, poi acceleramento del polso; 
senso di pressione a livello della regione sopraorbitaria, vertigeini, 
cefalaleia avente il suo punto di partenza alla regione oceipitale; 
vari disturbi della vista, oggetti veduti colorati 0 come a traverso 
una nebbia, diplopia, dilatazione delle pupille, rossore della congiun- 
tiva; delirio , triste o gaio, impulso a distruggere , movimenti co- 
reici, voglie frequenti d’orinare e minzione diflicile, rossore ed ede- 
ma cutanei. 

Se la dose & stata molto forte (0,05-0,1), i fenomeni che ahbiamo 
desceritti aumentano rapidamente di gravezza. La secrezione salivare 
Scompare; ji movimenti di deglutizione sono divenuti impossibili, 
Mo sforzo per eseguirli produce convulsioni generali che ricordano 


Irofobia; T’afonia & completa; la respirazione, accelerata ed an- 


“ablvamente anche di atropina hanno prodotto una forma grave di avvelenamento 
za. cagionar la morte, ed altri invece in cui con dosi Piuttosto piccole di farma- 
"avvelenamento & stato mortale, 


a bambini tollerano molto la belladonna, specialmente quando soffrono malattie 












lervose (corea, eclampsia). 

I W. Fuller racconta che una ragazza di 10 anni nello spazio di 26 giorni 
ps ‚senza alcun danno gr. 4,2 di estratto di belladonna,' 

_ NOTHNAGEL € ROSSBACH. — Mat. med, | 718 
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sante; si manifestano tremiti, ed anche spasmi clonici dei muscoli 
della faccia e degli arti; la pelle @ calda, secca, coperta di un ros- 
sore scarlattiniforme. Piu tardi questo stato di eceitamento cede il 
posto alla perdita della conoscenza e della sensibilitä, alla paralisi 
dei muscoli degli arti, alla irregolaritä, all’indebolimento ed al ral- 
lentamento delle contrazioni del cuore, alla evacuazione involonta- 
ria dell’orina e delle feci; in ultimo si finisce con la morte. 


Azione dell’atropina sugli organi e sulle funzioni 
in particolare. 


L’attivita cerebrale prova dapprima un eceitamento molto intenso, 
Von BEzotLnp ha emesso l’opinione che le vertigini, le allucinazioni, 
il delirio, gli accessi di furore, potrebbero benissimo avere per ca- 
gione la paralisi di certi centri moderatori cerebrali; l’atropina, sotto 
questo rapporto, sopprimerebbe l’azione moderatrice della coscienza 
e della volontä, allo stesso modo che sopprime l’azione degli appa- 
recchi moderatori di altri organi, del cuore per esempio, di guisa 
che i fenomeni di ebbrezza, l’impulso al movimento, ecc., non di- 
penderebbero da un eceitamento cerebrale, sibbene da una paralisi 
dei centri cerebrali, che hanno per funzione di moderare gl’impulsi 
motori e delle passioni. Sventuratamente questi centri cerebrali sono” 
lungi dall’essere conosciuti con certezza, e l’opinione di von BEZOLD 
non 6 appoggiata da prove suflicienti. D’altronde vi € un altro cen- 
tro moderatore, perfettamente constatato, quello dell’origine degli 
pneumogastrici, che von BEZOLD stesso ha trovato eccitato sotto 
influenza dell’atropina in cani ed in conigli (veggasi appresso ); 
l’opinione di quest’osservatore non avrebbe dunque neppure intera- 
mente per s& l’induzione per analogia. —Questo stato di eccitamento 
psichico, quando & durato un certo tempo, cede il posto ad uno stato 
‚affatto opposto; l’animale, sempre‘piü defatigato, si addormenta pro- 
fondamente, cade.nel coma, resta immobile, insensibile ad ogni ec- 
citamento e si spegne a PocO a P0cO. | 

Gli effetti della belladonna e dell’atropina sul cervello presentano 
dunque una grande analogia con quelli prodotti dalle sostanze jneb- 
brianti, come l’alcool, l’oppio, l’hachisch, ece. Se l-uomo non ha 
utilizzato questi effetti, come quelli di queste ultime sostanze, nello 
scopo di procurarsi le gioie dell’ ebbrezza, € perch&, accanto a que- 
sti effetti inebbrianti , la belladonna e l’atropina producono un’ a- 
zione molto funesta sulla mucosa orale e sul cuore: la sete inestin- 
guibile, risultante dal difetto di secrezione della saliva, e l’accele- 
ramento considerevole della frequenza del polso, sono fenomeni ol- 
tremodo penosi, che gli altri agenti inebbrianti non hanno I’ incon- 
veniente di provocare. ö E 
.  L’atropina esercita senza dubbio, come la morfina, un’azione di- 

retta sul cervello. Bınz pretende perö che gl’ ipnotici soltanto pos- 
sono far subire alla sostanza cerebrale alterazioni apprezzabili al 
microscopio ; ]’ atropina non avrebbe questa proprietä. Ma pare che 
egli non rifletta che anche l’atropina, come la morfina, ha la fa 
coltä di provocare il sonno, la sua spiegazione dell’ azione sopori- 
fera degli agenti ipnotiei con certe alteraz!oni della sostanza cera= 
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brale presenta dunque lä un punto dehole che avrebbe ancora biso- 
gno di essere. difeso. 

Ad ogni modo, i fenomeni cerehrali provocati dall’atropina non 
debbono essere attribuiti solamente a disturbi circolatorii ; quando 
si sezionano i due nervi pneumogastrici alla regione cervicale, si 
vede |’ attivitä cardiaca e la pressione sanguigna provocare le stesse 
modificazioni che sotto l’influenza dell’avvelenamento per atropina, 
e frattantöo non si produce delirio. x 

L’azione dell’ atropina sulla midolla spinule non & ancora per- 
fettamente nota; le nostre ricerche sopra animali a sangue caldo 
ci permettono perö di pensare che questa azione consista dapprima 
in un aumento, e: da ultimo in una paralisi dell’ eccitabilitä riflessa. 
Le convulsioni che si proöducono talvolta poco prima della morte, 
allorquando giä da molto tempo esistevano i fenomeni di paralisi 
generale, queste convulsioni debbono essere considerate, non come 
risultanti da un’ azione diretta dell’ atropina, ma come dipendenti 
da un accumulo d’acido carbonico nel sangue : sono convulsioni di 
asfissia. 

Negli animali a sangue freddo, la cosa & affatto diversa: la mi- 
dolla ed il cervello sono primitivamente invasi dalla paralisi, i mo- 
vimenti volontarii e i movimenti respiratorii si sospendono , i ri- 
flessi scompaiono ; le rane restano immobili per due a tre giorni, 
non presentando, come segni di vita, che la persistenza delle pul- 
sazioni cardiache e l'eceitabilitä diretta dei loro muscoli ;, poi, si ri- 
svegliano a poco a poco, ed allora soltanto si manifestano alcuni 
spasmi tetanici (FRASER). Questi spasmi debbono essere attribuiti 
all’ atropina? Ciö e dubbio. : 

Nervi periferici e muscoli striati. — Negli animali a sangue fred- 
do, occeorrono dosi molto forti di atropina per far diminuire ]’ecci- 
tabilitä dei nervi sensibili, ed ancora quest’ azione non & rigoro- 
samente stabilita (BEZoLD e BLOEBAUM). Nell’uomo, si son visti scom- 
parire doiori sotto l’influenza diretta dell’ atropina , sia in seguito 
ad iniezioni sottocutanee dell’ alcaloide , sia in seguito ad applica- 
zioni di pomata di belladonna, per esempio nei casi di soluzioni 
di continuo dolorose. 

I nervi motori, nella rana, richiedono, per paralizzarsi, quantitä 
considerevoli di veleno; pare che le estremitä nervose intramuscolari 
sieno le prime colpite dalla paralisi, eicordoni nervosi lo sieno piü 
 tardi. Sotto questo rapporto, si puö mettere l’atropina a fianco al 
curaro? No certamente. Infatti, per produrre quest’ azione,, sono 
nevessarie dosi relativamente molto forti d’alcaloide, e, prima di 
‚aver incominciato a paralizzare i nervi, il veleno ha giä da lunga 
pezza esercitato la sua influenza sopra tutti gli altri organi; d’al- 
tra parte questa paralisi dei nervi motori non si produce znai, nei 
mammiferi, in seguito all’ introduzione diretta dell’ atropina nel tor- 
. Tente circolatorio ; in essi i nervi motori ed i muscoli restano ec- 
eitabili per tutto il tempo dell’avvelenamento (von BEzoLD). 

Nervi dell’ occhio e della pupilla. — © che una soluzione d’ atro- 
pina sia stata instillata nel sacco congiuntivale, o che il veleno ab- 
bia agito sopra tutto I’ organismo, si produce una dilatazione pu- 
pillare ed una paralisi dell’ accomodazione. | 

Nell’uomo, nei gatti e nei cani, la dilatazivne della pupilla si ma- 
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nifesta con maggiore intensitä ; diventa tale che l’iride non & piü 
rappresentata che da un lembo estremamente stretto. Manca inte- 
ramente negli uccelli (KıEsEr). Nei conigli, una dose di 0,0005 pro- 
duce dapprima un restringimento pupillare manifesto , e soltanto 
dopo questo restringimento si produce una dilatazione (RossBacH e 
FRÖHLICH). Nelle rane, abbiamo visto la pupilla restringersi anche 
sotto I’ influenza dell’atropina ; altri osservatori non hanno potuto 
mai, nello stesso animale, constatare altro che una dilatazione; in 
unaltra serie di esperienze la pupilla anche a noi si @ mostrata sem- 
pre dilatata per l’azione di questo alcaloide. 

Per provocare questa dilatazione, bastano dosi estremamente pic 
cole.di atropina ; secondo GRAEFE, 0,0001 hasta ; secondo DE Rur- 
TER, basterebbero anche 0,0000005. Tutti gli osservatori (WEBER, 
DE RUITER, GRÜNHAGEN, HIRSCHMANN, BEZOLD, ed altri) sono d’ ac- 
cordo nel riconoscere che questa dilatazione risulta sopratutto da 
una paralisi delle estremitä del motore oculare comune nell’ iride 
stessa ; infatti, portando delicatamente una quantitä affatto minima 
di una soluzione d’atropina sopra un punto limitato del diaframma 
irideo , si puö produrre una dilatazione che avviene soltanto a li- 
vello del punto che ha ricevuto l’impressione dell’ alcaloide (FLEu- 
MING ). Perciö € impossibile, nel momento della dilatazione znas- 
sima, di far restringere la pupilla, sia irritando 1’ oculomotore mes- 
so a nudo, sia provocando, per esempio per mezzo della luce, un 
eccitamento riflesso dei rami ciliari dell’ oculomotore. — Il muscolo 
costrittore dell’iride (sfintere della pupilla) resta per lungo tempo 
sensibile alle eceitazioni dirette (BERNSTEIN, DOGIEL, ed altri); non 
perde la sua eccitabilitä che allorquando l’alcaloide ha agito su di 
esso in dosi molto forti o in modo lungamente persistente (DE RUI- 
TER). — CRAMER, DONDERS @ DE RUITER pensano che la dilatazione 
massima della pupilla non dipende soltanto da una paralisi delle 
estremitä iridee del motore oculare comune, ma che bisogna anche 
far intervenire un’eceitazione de; rami terminali del simpatico nel 
muscolo ‘dilatatore pupillare. Infatti — essi dicono — l’ interruzione 
completa del potere conduttore del motore oculare comune non ha 
mai per conseguenza che una semidilatazione della pupilla, e se esi- 
stono sinechie. posteriori, queste sinechie non divengono in queste 
circostanze la sede di nessuno stiramento apprezzabile ; invece, 
sotto l’influenza dell’ atropina, la pupilla si dilata fino al mawimum, - 
e per effetto di questa dilatazione, le aderenze posteriori dell’ iride 
sono stirate, anche rotte, e le linee arcuate del margine pupillare, 
situate fra i punti saldati, si tendono fortemente e diventano stretie 
(STELLwAG). Invocano anche }’ osservazione di SCHUR, il quale haı 
veduto, nel coniglio, la pupilla, dilatata per azione dell’ atropina, % 
subire un restringimento di un millimetro e mezzo in seguito alla 
sezione del simpatico cervicale o in seguito alla distruzione del gan- 
glio superiore. Per sostenere questo modo di vedere, si aggiunge 
anche che la dilatazione pupillare, provocata dall’ atropina, non au- 
menta per l’irritazione del simpatico cervicale ne per‘ ’irritazion 
diretta dell'iride; ma questi ultimi fatti sono meno certi e per altro 
meno dimostrativi. | | 
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Werz ha osservato nell'uomo che dopo la perforazione della cor- | 
nea la pupilla non si dilatava sotto 1’ influenza dell’ atropina, fin 
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ch& la perforazione non era cicatrizzata. A parer nostro, questo 
fatto sembrerebbe dimostrare la poca aitivitä della forza dilatatri- 
ce; si potrebbe invocare ‘in favore dell’opinione di quelli i quali 
voegliono che la dilatazione della pupilla per l’atropina sia sola- 
mente il risultato di una paralisi dell’ oculomotore. 

Infatti moltissimi osservatori rifiutano di ammettere che, mentre 
le estremitä del motore oculare comune sono paralizzate dall’ atro- 
pina, le estremitä del simpatico sieno eccitate 0 restino immuni. 
BEZOLD cerca di vincere la dificoltä supponendo che esistano, fra 
l’ oculomotore e lo sfintere dell’iride, dei ganglii che non esiste- 
rebbero fra il simpatico ed il muscolo dilatatore irideo, ed allora, 
per spiegare il modo di produzione della midriasi, non vi sarebbe 
che ammettere che questi gangli intermedii soltanto sieno paraliz- 
zati dall’atropina, restando il motore oculare comune ed il simpa- 
tico tutti e due intatti.. Ma tutte le diflicoltä rinascono se si con- 
sidera l’azione dell’atropina sul cuore e sull’intestino. Noi, lascian- 
do da parte queste interpretazioni ipotetiche, dichiariamo semplice- 
mente che la questione non ci sembra ancora abbastanza matura 
-. da ricevere una soluzione. 

Conseguentemente alla dilatazione della pupilla, un numero troppo 
srande di raggi luminosi penetrano nell’occhio e provocano !’ab- 
bagliamento. : 
> La paralisi dell’ accomodazione non tarda a succedere alla dila- 
tazione della pupilla. Deve essere attribuita semplicemente ad una 
paralisi dei rami ciliari dell’oculomotore. Il muscolo ciliare non 
potendo piü avvicinare i suoi due punti d’inserzione, la curvatura 
della superficie anteriore del cristallino cessa di potersi modificare 
secondo che l’oggetto che si fissa @ lontano o vieino. I sintomi di 
questa perdita dell’ adattamento variano naturalmente secondo lo 
stato di rifrangenza degli ambienti dell’occhio : un occhio normale 
(emmetropo) continua a distinguere gli oggetti lontani', poiche ba- 
sta per ciö che la lente si trovi semplicemente nello stato di riposo, 
ma non puö piü vedere distintamente ad una breve distanza. L’oc- 
chio jipermetropo, vale a dire quello la cui rinfrangenza & tale che 
i raggi luminosi paralleli vanno a formare focolaio dietro la retina, 
€ quello che prova, in seguito alla perdita dell’ adattamento , i di- 
sturbi piü notevoli ; la vista degli oggetti lontani non & piü possi- 
bile senza il soccorso di lenti convesse. feel 
| La sostanza dei muscoli striati del tronco e degli arti conserva, 

‚in seguito all’ avvelenamento per atropina, la sua eceitabilitä intatta, 
negli animali a sangue caldo (V.. BEZoLD); solamente quando il ve- 
_ leno € stato iniettato direttamente nel muscolo per mezzo di un vaso 
muscolare, si vede l’energia' contrattile (altezza d’ ascensione) e la 
vitalitä del muscolo avvelenato diminuire molto piü rapidamente di 
quella di un muscolo normale preso come ‘punto di paragone (Ross- 
BACH). 

‚La respirazione & dapprima un poco rallentata , poich& I’ atro- 
 pina circolante nel polmone ha per primo effetto di diminuire I’ ec- 
eitabilitä delle terminazioni pulmonari dello pneumogastrico. Poi, il 
 veleno lasciando sempre piü la circolazione pulmonare, ed arrivando 
a poco a poco in magglore quantitänel cervello, l’eceitabilitädello pneu- 
mogastrico pulmonare sembra rialzarsi, nello stesso tempo che com- 
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paiono i segni di un forte eceitamento del centro respiratorio nella 
midolla allungata per le quantitä sempre piü considerevoli di ve- 
leno, che vi si accumulano ; infatti si vede costantemente la respi- 
razione diventare molto accelerata. Quest’ acceleramento si manife- 
sta, sia che la pressione sanguigna presenti un’ elevazione, sia che 
presenti un abbassamento ; dunque non si puö attribuire ad una in- 
suflicienza d’ossigeno , consecutiva ad una depressione circolare ; 
il maggiore acceleramento avviene nel momento in cui la pressione 
sanguigna molto abbassata incomincia a rialzarsi ; diventando piü 
rapidi,, i movimenti respiratorii diventano nello stesso tempo piü 
superfleiali. L’irritazione dell’origine centrale dello pneumogastrico 
e P’irritazione del nervo laringeo superiore agjscono perö nell’ ani- 
male avvelenato con l’atropina, come nell’animale nello stato nor- 
male (KEUCHEL). Se la dose & stata molto forte, questa origine cen- 
trale dello pneumogastrico finisce per paralizzarsi, la respirazione 
s’interrompe e accade la morte (v. BEZOLD). 

La fiocaggine e l’afonia, fenomeni che si osservano frequente- 
mente, debbono essere attribuiti alla-secchezza della mucosa larin- 
gea, a cui contribuiscono l’arresto delle secrezioni salivare e mu- 
cosa e l’acceleramento dei movimenti respiratorii. 

Circolazione e pneumogastrico. — Sotto l’influenza di dosi pic- 
colissime di atropina o in principio dell’azione di dosi piü forti, si 
produce, sopratutto nell’uomo, ma anche negli animali (rane, coni- 
gli), un rallentamento passaggiero delle contrazioni cardiache. Que- 
sto periodo di rallentamento del polso dura, nell’uomo, tanto minor 
tempo, quanto piü forte & stata la dose d’atropina amministrata ; 
nelle rane, si puö vedere il cuore arrestarsi in diastole per un in- 
tervallo molto lungo. Questo rallentamento risulta da un’ eceitazione 
prodotta primitivamente dall’ atropina sul centro cerebrale dello 
pneumogastrico e sugli apparecchi moderatori intracardiaci. In que- 
sti ultimi tempi, HARNACK, con un’argomentazione non sempre Sce- 
vra di pregiudizi, ha combattuto i dati da noi riferiti; ma alle os- 
servazioni di Jui noi possiamo opporre quelle, perfettamente con- 
cordi, di moltissimi osservatori: SCHNELLEE € FLECHNER, WERTH- 
HEIM, LUSSANA, SCHROFF, LICHTENFELS e FRÖHLICH, V. BEZOLD e 
BLÖBAUM, ROSSBACH. 

Questo rallentamento del pelso non & che momentaneo, e non si 
presenta in una maniera costante;; non costituisce dunque un ca- 
rattere essenziale dell’ avvelenamento per atropina. I due sintomi 
che caratterizzano quest’ avvelenamento sono : !’ enorme accelera- 
mento delle conlrazioni cardiache e l' ascensione della pressione 
sanguwigna. L’ acceleramento delle contrazioni cardiache si manife- 
sta particolarmente nell’ uemo, nei cani ; & meno notevole nei gatti; 
raggiunge proporzioni tali che le pulsazioni diventano due volte, tre 
volte piü frequenti del normale. Somiglia esattamente a quello che 


risulta dalla sezione degli pneumogastrici alla regione cervicale, e 


deve essere attribuito alla paralisi delle ultime terminazioni degli 
pneumogastrici nel cuore (V. BEZOLD @ BLÖBAUM , SCHMIEDEBERG). 


Quest’acceleramento si produce con intensitä tanto maggiore in quanto 


che il cuore provava giä, da parte dei suoi organi moderatori, una 
azione piü possente, di tal che si puö considerare come quella che 
dä in certo modo la misura di ciö che si & chiamata la tonieitä de- 
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oli pneumogastrici. Nei conigli e nelle rane, per esempio, questa to- 
nicitäd & quasi nulla; nelle circostanze normali, nessuna eccitazione 
non passa mai, in essi, attraverso gli pneumogastrici per andare 
al cuore ; pereiö in questi animali si osserva che l’atropina e im- 
potente ad accelerare le contrazioni cardiache, e questa € una cir- 
costanza che potrebbe servire a. darei conto della poca sensibilitä 
degli erbivori all’ azione di questo alcaloide. Mentre le pulsazioni 
sono cosi accelerate, le irritazioni, anche le piü vive, degli pneu- 
mogastrici, alla regione cervicale, non possono piü farle rallentare ; 
per contrario, KEUCHEL e BIDDER hanno constatato spesso che que- 
ste irritazioni non facevano che aumentare la frequenza del polso, 
fatto che essi attribuiscono a ciö che le fibre moderatrici soltanto 
sono, in questo momento, paralizzate, i nervi cardiaci acceleratori 
conservando ancora la loro eceitabilitä. L’elevazione della pressione 
sanguiena, che accompagna l’ acceleramento delle pulsazioni, risul- 
ta: da una parte, da un’irritazione del centro vasomotore e dal re- 
stringimento consecutivo delle piccole arterie periferiche ; d’altra 
parte, dalla maggiore rapiditä delle contrazioni del cuore ; infatti, 
queste contrazioni, quantunque enormemente accelerate, non hanno 
perduto nulla della loro forza, purche la dose di veleno non sia stata 
troppo forte. Questi effetti caratteristici dell’ atropina sulle ultime 
terminazioni intracardiache degli pneumogastrici si manifestano, nei 
satti, nei cani e nell’uomo, nello stato adulto, sotto V’influenza di 
una dose di veleno che non sorpassi, in media, 1 milligrammo. 

Se la dose & piü forte, tutte le altre parti dell’ apparecchio eir- 
colatorio risentono a poco a poco l’influenza dell’ alcaloide. L’ec- 
eitabilita del centro vasomotore,, dapprima esaltata, diminuisce in 
segsuito progressivamente, di guisa che le arterie periferiche, ri- 
strette in prinecipio, si dilatano piü tardi, e la pressione sanguigna, 
prima elevata, si abbassa sempre piü. I ganglii eccitomotori del 
euore, dopo di essere rimasti per lungo tempo intatti, manifestano 
una minore eccitabilitä e, finalmente, si paralizzano ; l’ accelera- 
mento primitivo delle pulsazioni, che era l’espressione diretta del- 
l’ attivitä di questi ganolii eceitomotori, a misura che si paralizzano, 
cede il posto ad un rallentamento progressivo , nello stesso tempo 
che le contrazioni del cuore s’indeboliscono sempre piü ; a questo 
effetto contribuisce ancora una diminuzione dell’ eccitabilitaä del mu- 
scolo cardiaco stesso. Da ultimo, il cuore paralizzato in tutte le sue 
parti, si arresta nello stato di diastole, e la vita si estingue (v. BE- 
ZOLD e BLÖBAUM. 

L’atropina e i nervi vaghi presentano un’ importanza fisiologica 


. talmente considerevole, che le relazioni esatte fra questo veleno e 


le diverse fibre di questo nervo ci sembrano degne di richiamare 
ancora un mumento la nostra attenzione. L’atropina, in piccolis- 
sime dosi (in media 1 milligrammo) paralizza l’ espansione. perife- 
rica delle fibre sensibili degli pneumögastriei nei polmoni; paralizza 


_ le ultime terminazioni periferiche delle fihre cardiache moderatrici de- 


gli pneumogastrici , dopo di averli eccitati in una maniera affatto 


 pässeggiera. In questa stessa dose, lascia intatte le fibre del /ronco 
 stesso dello pneumogastrico, quelle dei rami centripeti pulmonari e 


laringei, e quelle dei rami centrifughi moderatori ; in questa stessa 
dose, &€ anche senza azione sui nervi acceleratori cardiaci, che si 
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trovano nel tronco pneumogastrico, nonch£ sulle ultime terminazioni 
di questi nervi nel muscolo euore (KEUCHEL, SCHMIEDEBERG); da ul- 
timo, in questa stessa dose, non attacca l’ecceitabilitä delle fihre mo- 
trici che si spandono negli organi addominali (RossBAcH). Queste 
ultime fibre non si paralizzano, nei cani, che se la quantitä di atro- 
pina assorbita sorpassi 8 milligrammi, Le dosi necessarie per pa- 
ralizzare le altre fibre non sono ancora esattamente note. 

L’azione deprimente della tensione sanguigna, esercitata dalle fi- 
bre moderatrici dei nervi depressori, che si portano al cervello, non 
e impedita dall’atropina (KEUCHEL). 

Una piccola dose d'atropina eleva la femperatura; una forte dose 
la fa sempre abbassare. Non & diflieile spiegare questi effetli coi 
disturbi respiratorii e eircolatorii. 

Organi digerenti. — La secchezza della bocca e della faringe prov- 
viene un poco dalla soppressione della secrezione del muco ; main 
maggior parte dipende dalla scomparsa completa della secrezione sa- 
livare. 1 

La secrezione salivare & sospesa, secondo le profonde ricerche- 
di KEUCHEL, e sopratutto di HEIDENHAIN, per effetto della paralisi 
delle fibre secretorie della corda del timpano , o piuttosto per ef- 
fetto della paralisi di un apparecchio ganglionare situato tra le ter- 
minazioni delle fibre secretorie della corda e le cellule delle glan- 
dole salivari; ma l’esistenza di questi ganglii intermedii non & stata \ 
sinora positivamente dimostrata. Questi sperimentatori hanno pro- 
vato inoltre che le fibre nervose vasodilatatrici le quali, facendo 
parte della corda del timpano vanno a spandersi nelle glandole sa- 
livari, non subiscono l’influenza paralizzante dell’atropina, e che lo 
stesso € delle fibre secretorie del simpatico, che vanno a portarsi 
nelle glandole salivari. Da ciö risulta che, nell’animale airopiniz- 
zato, mentre l’irritazione della corda del timpano non produce la 
minima secrezione di saliva, questa stessa irritazione ha per con- 
seguenza , esattamente come nell’ animale nello stato normale, 
un acceleramento della circolazione yenosa, di tal che, il sangue 
scorre dalla vena, rosso chiaro, e con un getto la cui intensitä € 
isocrona con le contrazioni del cuore; nelle medesime circostanze, 
irritazione del simpatico cervicale ha per risultäto di provocare 
una secrezione di saliva. is 

Tutto quello che sappiamo dell’ azione esercitata dall’ atropina 
sullo stomaco e sull’üntestino & che, in seguito all’ avvelenamento 
con questo alcaloide, si manifestano frequentemente nausee e V0- 
miti. Ignoriamo quale & l’influenza esercitata sulla secrezione della 
bile e sulle altre secrezioni intestinali. Ma abbiamo delle vicerche 
riguardanti gli effetti prodotti dall’atropina sulle fibre dello ie 
mogastrico e dello splancnico, che si spandono negli organi addo- 
minali. I nervj vascolari che , appartenendo allo pneumogastrico, 
si portano allo stomaco e all’ intestino, conservano la loro eceita- 
bilitä, malgrado l’assorbimento di dosi relativamente considerevoli ö 
di atropina, e non si paralizzano (nei cani) che allorquando la dose 
assorbita & stata di 8 milligrammi. Questo fatto permette di spie- 
gare perche& ]'irritazione dello pneumogastrico cervicale determina 
un’ ascensione della pressione sanguigna, l’attivitä cardiaca restan- 
do la stessa, in un momento in eui tutti i nervi moderatori del 
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cuore sono paralizzati; & precisamente perche, in questo momento, 
si produce una contrazione dei vasi forniti dallo pneumogastrico ad- 
dominale (RossBACH e QUELLHORST). Circa l’influenza dell’atropina 
sui ganglii intestinali e sul nervo splancnico, von BEZoLD e KEU- 
CHEL Sono interamente dlscordi. Noi abbiamo cercato di dilucidare 
la questione,, e le nostre esperienze ci permettono di condividere 
lopinione di KEUCHEL, il quale ammette che, nei conigli, piccole 
dosi d’atropina rendono piü vivi i movimenti intestinali, invece di 
rallentarli, come vuole v. BEZOLD, e fanno perdere ai nervi splan- 
enici la loro azione moderatrice sui centri dei movimenti peristal- 
tici dell’intestino. L’azione dell’ atropina sui nervi splancnici somi- 
glia dunque a quella esercitata sui nervi pneumogastrici ; infatti, 
nei primi come nei secondi, questo alcaloide, in piccolissima dose, 
paralizza le fibre moderatrici , mentre nello stesso momento tutti 
gli altri nervi, tutte le altre fire (sensibili e motrici) dello splanc- 
nico stesso conservano la loro attivitä. La sezione dello splancni- 
co continua a produrre, nell’animale trattato con l'atropina , ma- 
nifestazioni dolorose intense e la caduta della pressione sanguigna ; 
Virritazione dell’ estremitä periferica di questo nervo continua a pro- 
vocare un’ascensione molto accentuata di questa pressione (KEU- 
CHEL). Dosi molto forti di atropina possono, come ammette v. BE- 
ZOLD, finire per paralizzare i ganglii motori dell’ intestino ? Non ab- 
biamo cercato di risolvere questa quistione. 

Sull’ azione dell’ atropina sulla secrezione urinaria non esiste nes- 
Ssuna osservazione molto positiva. GrAyY ha trovato la quantitä di 
orina aumentata ; HARLEY ha notato un aumento dell’ eliminazione 
dell’ azoto, dell’ acido solforico e dell’ acido fosforico, ed una dimi- 
nuzione dei cloruri. 

La pelle, diventa calda, rossa e secca. La secrezione del sudore, 
patologicamente esagerata , ha potuto essere moderata per mezzo 
dell’ atropina ; & per effetto di un’ azione di quest’alcaloide sui nervi 
delle glandole sudoripare ? Lo ignoriamo. 

La morte per atropina & determinata, prima d’ogni altro, dalla 
paralisi finale del cuore. 


Traitamento dell’avvelenamento per atropina.—In presenza di un av- 
velenamento per atropina o per prodotti vegetali che ne contengono, il 
veleno essendo stato introdotto nello stomaco , la prim& cura del me- 
dico deve essere di evacuarlo; per eiö si usano i mezzi che sono stati 
indicati a proposito della morfina. Come antidoti diretti, si & raccoman- 
dato il tannino, il carbone animale, il iodo; naturalmente non vi si ri- 
eorrerä che finche sar& permesso di ammettere che sitrovi ancora nello 
stomaco una certa quantitä di veleno. D’altronde l’utilitä di questi an- 
tidoti non & stata positivamente stabilita nella pratica. 

‚Se i fenomeni tossiei dipendenti dall’assorbimento dell’ atropina sono 
glä comparsi, allora si poträ seguire il trattamento sintomatico di ewi 
abbiamo parlato a proposito dell’ avvelenamento per morfina. Come an- 
tidoti fisiologici, sono stati anche preconizzati la fisostigmina , 1’ acido 
Glanidrico, la morfina. Le osservazioni cliniche sull’nso della fisostigmina 
In queste circostanze sono estremamente rare; quelle sull’uso dell’acido 
elanidrico mancano affatto. L’ efficacia delle ‘iniezioni sotto-eutanee di 
 morfina per combattere |’ avvelenamento per atropina & stata poggiata 


NOTHNAGEL € ROSSBACH. — Mat. med. 79 
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sopra un certo numero d’ osservazioni. Ma si noti che molti avvelena- 
menti gravi per atropina hanno potuto guarire senza I’ intervento della 
morfina e senza quello di nessun altro trattamento; si noti inoltre, che, 
in nessuno dei casi trattati con la morfina, & stato positivamente di- 
mostrato che la quantitä di veleno assorbita sia stata tanto forte da 
determinare fatalmente la morte senza l’intervento dell’ antidoto ; da 
eiö si & indotti a conchiudere che nello stato attuale della scienza sa- 
rebbe almeno prematuro profferire un giudizio sopra questa quistione (1), 


Ust terapeutici. — L’ atropina , come tutti i medicamenti molto 
energici, € slata usata contro moltissime affezioni. Ecco il giudizio 
che noi crediamo. di dover dare in generale sul suo valore: Non 6 
positivamente ulile ed indispensabile che come midriatico. Oltre 
a ciö, produce spesso effetti vantaggiosi nei casi in cui si tratta di 
moderare una secrezione esagerata del sudore o della saliva. In 
terzo luogo, si possono mettere a profitto con qualche vantaggio i 
suoi effetti sui nervi sensibili ; na qui la morfina & cerlamente 
piu efficace. Finalmente, in tutte le altre affezioni contro cui & 
stata adoperata, &€ molto raro che possa rendere effettivi servigi. 

Nella Zerapeutica oculare, l’atropina costituisce uno dei medica- 
menti piü usati e piü preziosi. Si puö usare per due scopi differenti; 
per facilitare l’esame e per produrre la guarigione. ’ 

Per facilitare l’ esame oflalmoscopico , si fa dilatare la pupilla 
per mezzo dell’ atropina nei casi in cui l’orificio pupillare € molto“ 
stretto, in cui gli ambienti rifrangenti dell’occhio sono sede di opa- 
citä, nei casi in cui si vuol fare uso della illuminazione obliqua, 
sopratutto per stabilire la diagnosi delle opacitä del cristallino. Per‘ 
non provocare una dilatazione troppo prolungata della pupilla, al- 
lora si usano le soluzioni piüu allungate. —La dilatazione pupillare 


(1) Per neutralizzare il veleno esistente ancora nellö stomaco, il Thompson 
(Lancet Dec. 1859.) vanta il liquore caustico di potassa, che, somministrato ogni 
due ore nel latte, sarebbe capace di distruggere l’alcaloide e di far scomparire i 
fenomeni dell’avvelenamento. RB; 

Tra gli antidoti funzionali proposti, quando il veleno si & versato nel torrente 
circolatorio, merita di essere ricordato l’alcool propugnato da Lussana, Molthouse, 
Castaldi e da altri. Merita migliore fortuna la fava del Calabar col suo alcaloide 
fisostiemina o eserina, il quale produce sintomi opposti a quelli che snole indurre 
l’atropina. La fava del Calabar cagiona salivazione, miosi per spasmo dell'oculo- 
motore, spasmo dei vasi e loro restringimento, raritä dei battiti cardiaci e della 
respirazione. m. 
_Gli esperimenti di Fraser e di Bartholow sugli animali, quelli di Lorentzen” 
fatti su due donne che aveano preso molta atropina, appoggiano un antagonismo 
generale tra la eserina e l’atropina. = 

Il Semmola dopo di aver fatte numerose esperienze sul proposito venne a que- 
sta conchiusione : una dose e mezzo di sollato di atropina & veramente capace di 
paralizzare una dose di solfato di eserina. Dalle ricerche di Rossbach e di Fröh 
lich risulta che la eserina non & capace di distruggere 1’ azione dell’ atropina sul 
.cuore, mentre che l'atropina in parte neutralizza gli effetti dell’eserina sul cuores 
dippiü che la midriasi prodotta dall’atropina non cessa per dar luogo a miost 
coll’uso dell’eserina. i a, 5 

Oggidi esistono fautori di amendue le opinioni. Il corollario pratico che si puß 
ricavare da questi studii & che negli avvelenati d’atropina bisogna tentare in pri- 
ma linea la morfina e se questa non dä pronti efletti, Lisogna ricorrere alla iso 


stigmina, 0 eserina. f 
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artifieialmente ottenuta € anche messa a profitto , per sopprimere 
l’accomodazione, quando si vuole esaminare lo stato di rifrangenza 
degli ambienti dell’occhio, allora bisogna usare le soluzioni piü con- 
centrate, poiche si tratta di ottenere una paralisi completa del mu- 
‚scolo ciliäre. 

Per oftenere effetti cwrativi, nel trattamento delle malattie de- 
gli occhi, gli usi dell’ atropina sono ancora piü numerosi. Cosi si 
usa nelle diverse infiammazioni dell’occhio, sopratutto nella chera- 
tite e nell’iridite, per moderare i fenomeni ei dolori, e per immo- 
‚bilizzare l'interno dell’occhio, per sopprimere i movimenti dell’iri- 
de e del muscolo ciliare. Si usa ancora per rendere liberi i margini 
della pupilla, quando questi margini sono saldati alla capsula del 
cristallino o alla cornea, vale a dire nei casi diridite, nei casi di si- 
nechie posteriori, consecutive all'iridite, nei casi di ulcerazioni per- 
foranti della cornea, con ernia dell’iride, nei casi di sinechie ante- 
riori. Se esiste un’ulcerazione della cornea che minacei di produr- 
re una perforazione, l'atropina sarä& anche utile per prevenire una 
ernia dell’iride, se si produce la perforazione. Le instillazioni di a- 
tropina sono ancora indicate in seguito alle operazioni fatte sull’oc- 
chio, come l’iridectomia , l’estrazione della cateratta, la diseisione, 
per prevenire, per quanto € possibile, i fenomeni infiammatorii. Do- 
po la discisione , queste instillazioni, praticate con perseveranza, 
possono essere molto vantaggiose per mettere l’iride al coperto 
dall’azione irritante delle masse leniicolari che tendono a penetrare 
nella camera anteriore, e per opporsi cosi allo sviluppo possibile di 
un’ iridite od anche di una suppurazione dell’ occhio. — Il valore 
delle instillazioni d’atropina per far diminuire la pressione intraocu- 
lare sembra molto dubbio. 

Recentemente l’atropina & stata raccomandata per moderare i 
sudori eccessivi, patologici, per esempio quelli dei tisici (SIDNEY, 
RINGER, FRAENTZEL, ed altriı. Gertamente questo mezzo non & in- 
fallibile; ma bisogna convenire che riesce meglio di tutti gli altri 
metodi di trattamento che sono stati diretti contro questo sintomo 
cosi funesto; talvolta sotto Ja sua influenza si vedono i sudori not- 
 turni della tisi pulmonare scomparire con una rapiditä sorprenden- 
te, ma € inutile dire che questa scomparsa & passaggiera.—EBSTEIN 
ha cormbattuto con l’atropina la salivazione esagerata; per esempio 
ha potuto in un emiplegico farla scomparire cosi temporaneamente. 
Osservazioni ulteriori ei diranno in quali eircostanze speciali que- 
sto mezzo ha probabilita di riuscire. Noi non ne abbiamo ricavato 
nessun vantaggio, per esempio in un vecchio che presentava una 
salivazione abbondante, di cui non potemmo scoprire la causa, per- 
che la cavitä orale, specialmente,-e le glandole salivari non erano 
sede di nessuna alterazione apprezzabile. ö 

L’atropina, 0 piuttosto la belladonna ei suoi preparati, sono pre- 
scritti frequentemente in casiin cui si tratta di calmare l’eccitabi- 
‚litä esaltata dei nervi sensibili periferiei , sia che questa esalta- 
zione si traduca direttamente con dolore , sia che trasmettendosi 
per via riflessa, produca fenomeni motori. Non si puo contestare 
che la belladonna non presenti una certa efficacia nei casi di que- 
sto genere, ma egli & certo che questa eflicacia @ meno positiva di 
quella che si & in diritto di aspettare, nelle stesse-circostanze, dal- 
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l'uso della morfina o dei preparati oppiacei. Presentandosi il caso, 
non esiteremo dunque a dar la preferenza a questi ultimi. Per es- 
sere completi perö, menzioneremo i casi principali in cui si so- 
eliono preferire i preparati di belladonna. 

Per combattere la gastralgia, dipendente o no da un’alterazione 
anatomica dello stomaco (ulcera, ecc.), si usa spesso l’estratto di 
belladonna, a cui si uniscono in generale altri medicamenti, come 
il sottonitrato di bismuto, l’acqua di mandorle amare, ecc. Del va- 
lore di questi ultimi, in queste circostanze, si € giä parlato a suo 
tempo. — Nelle ragadi dell’ano, l’applicazione di una pomata di bel- 
ladonna calma spesso i dolori violenti che accompagnano questa ma- 
lattia.— La belladonna & usata spesso contro le nevralgie, special- 
mente contro le nevralgie del trigemino; & stata prescritta anche 
contro la sciatica, ecc. Dalle osservazioni pubblicate risulta che 
questo medicamento possiede vantaggi poco notevoli; d’altra parte, 
raramente & stato usato solo in questi casi; quasi sempre gli sono 
stati aggiunti altri mezzi, come l’applicazione dei vescicanti, ecc. 
Secondo BEHIER, l’atropina non si mostra preferibile alle altre me- 
dicazioni, nel trattamento della sciatica, che allorquando s’ inietta 
ipodermicamente. Bisognerebbe d’ altronde, per calmare il dolore, 
che la dose iniettata fosse abbastanza forte da provocare sintomi 
d’intossicazione. Usata esternamente, nelle nevralgie, la belladonna 
non riesce meglio che amministrata internamente. —E stata anch 
usata localmente, come agente anodino, nei casi di tumori dolorosi, 
di dolori reumatici ed altri stati analoghi; ma qui la sua efficacia 
e inferiore a quella del cloroformio , del calore umido, ece — 
Talvolta si spalma sulle sonde la pomata di belladonna, per rendere 
il cateterismo meno doloroso. 

Fra gli stati morbosi in eui l’eceitabilitä esaltata si traduce con 
fenomeni riflessi, ecco quali sono quelli a cui si € opposta la bel- 
ladonna con piü o meno vantaggio, senza pero ricavarne tanta uti- 
litä quanta dall’oppio. Citiamo dapprima i forti accessi di losse. Va 
da se che bisogna astenersi dal prescrivere la belladonna quando 
la tosse & mantenuta da una secrezione bronchiale abbondante, quan- 
do dipende da un’ affezione febbrile acuta, come un catarro bron- 
chiale acuto,, una pulmonite, ecc.; non si puö usare che nei casi 
in cuiil processo & cronico, in cui l’ accumulo dei prodotti segre- 
gati € poco considerevole: cosi si amministra, per lo piü associata 
ad altri medicamenti , nel catarro bronchiale cronico, nella tisi, 
nella laringite cronica. La belladonna , moderando !’ eccitazione 
alla tosse, puö ancora rendere qualche servigio nel trattamento del- 
l’ asma nervoso (spasmodico). Anche a questa stessa proprietä = | 

B 


calmare la tosse essa deve senza dubbio gli elogi che ha ricevu 
nel trattamento della pertosse. L’ osservazione rigorosa dimostra 
che essa non abbrevia affatto la durata della malattia e che & quasi’ 
senza azione durante le prime settimane. Verso la fine puö rendere 
qualche servigio calmando un poco I’ intensitä degli accessi. Que 
sto & tutto quello che se ne puö ricavare, ed anche questo vantag- 
gio non & positivamente dimostrato; senza dubbio nessuno mai ha 
preteso di guarire la pertosse con la belladonna. Gli antichi osser= 
vatori fanno notare che non si deve mai prescrivere la belladonna@ 
durante il periodo catarrale acuto della pertosse, che non si deve 
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amministrare che nel periodo « puramente spasmodico »; aggiungo- 
no che bisogna astenersi dal dare questo medicamento ai bambini 
ben nutriti, « pletorici », sopratutto quando presentano nello stesso 
tempo i sintomi di un’'iperemia cerebrale, attiva o passiva (1). — La 
' belladonna talvolta si mostra utile per combattere i vomiti, sia che 
dipendano da una lesione cronica dello stomaco (ulcera), sia che 
presentino un carattere « puramente nervoso », come nelle isteri- 
che, nelle anemiche, sia che si producano durante la gravidanza.— 
Spesso € usata con vantaggio, in’applicazioni locali, contro la con- 
tratlura spasmodica dello sfinlere anale, come si manifesta so- 
pratutto sotto linfiuenza delle ragadi dell’ano. Una applicazione di 
pomata di belladonna si mostra anche molto eflicace, secondo pa- 
recchi ostetrici , per far cessare la contratiura spasmodica del 
collo wulerino, durante il parto; altri osservatori non ne hanno 
potuto ottenere gli stessi servigi; le condizioni che reclamereb- 
bero specialmente il suo uso non sono state ancora rigorosamente 
stabilite. 

BRETONNEAU @ TROUSSEAU hanno preconizzato 1’ uso della bella- 
donna contro la costipazione abituale; non si possono determinare 
le condizioni particolari in cui questo medicamento ha probabilitä 
di riuscita. Sicecome perö diversi osservatori ne hanno constatato 
gli effetti favorevoli, all’occorrenza si farä bene a seguire il consi- 
glio dei due pratici eminenti (2). 

Contro l’epilessia, la belladonna & stata raccomandata da parec- 
chi mediei antichi (THEDEN, STOoLL, HUFELAND); parecchi mediei 
moderni (TROUSSEAU, SKopa e moltissimi medici italiani) hanno pre- 
conizzato, nel trattamento di questa malattia, 1’ uso dell’ atropina. 
Le osservazioni fatte sinora non permettono di specificare i casi 
che indicano particolarmente l’ amministrazione di questo medica- 
mento. Abbiamo visto parecchie volte in epilessie antiche, di etio- 
logia oscura, gli accessi interrompersi per mesi sotto l’influenza di 
iniezioni sottocutanee d’atropina, ma non siamo mai potuti arriva- 


(l) Lä belladonna & stata usata come profilattico della scarlattina. Molti eredono 
a questa virtü della belladonna che potrebbe essere anche immaginaria; non po- 
tendo esser sicuri che la scarlattina abbia attaccati gli infermi che prendevano il 
farmaco o che la belladonna sia stata capace di neutralizzare il virus scarlatinoso. 

Hanhemann vantö la seguente formola come proßilattico della scarlattina : 


Pr. Estratto di belladonna centg. venti. 
Acqua di cannella gr. einguanta. 


Dä in boccetta, 

Da prendere due volte al giorno tante gocce quanti sono gli anni del fanciullo. 

La dose & abbastanza omeopatica |! 

(2) L’estratto secco di belladonna vantato da molto tempo nella stitichezza abi- 
tuale & un rimedio che trova la sua applicazione fondata sull’ azione fisiologica e 
sull’ esperienza clinica. 

Il Tommasi, il Cantani ed altri adoperano l’estratto secco di belladonna nella 
 stitichezza abituale, associandoci il podofillino. Si pud fare uso della seguen te 

formola: 

| Pr. Estratto secco di belladonna centigr. otto. 
Podofillino centgr. dieci. 


Mesei bene e fa cartine quattro. 
Da prendersi una ogni sera. 
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re ad una guarigione completa della malattia; lo stesso risultato 
dänno quasi tutte le osservazioni [atte dai medici antichi, per esempio 
quelle di StoLL. Per contrario , recentemente si @ preteso che il 
trattamento dell’epilessia con l’atropina poteva avere per risultato 
la guarigione completa di questa malattia; ma quest’asserzione non 
© appoggiata sopra un numero sufliciente di osservazioni perfetta- 
mente convincenti (1). Ciö che abbiamo detto del valore dell’atropina 
nell’epilessia puö applicarsi all’uso di questo rimedio contro Ja co- 
rea. Anche qui si citano casi di guarigione, ma per lo piü si trat- 
tava di casi acuti, i quali spesso seguono spontaneamente un corso 
favorevole. MıcHzkA ed altri hanno attribuito specialmente al vale- 
rianato d’atropina un’eflicacia affatto straordinaria nel tratiamento 
di questa malattia; ma questi buoni risultati non sono stati confer- 
mati. — Alcuni autori hanno vantato la belladonna come molto utile 
nel trattamento di parecchie forme di paralisi; specialmente BRowN- 
SEQUARD I’ha usata in certe paralisi midollari; @ stata prescritta 
nelle stesse condizioni in cui si amministra la segala cornuta; man 
chiamo sopra questo soggetto di esperienze abbastanza positive. Le 
comunicazioni degli autori antichi (SCHMUCKER ed altri) sulle pro- . 
prietä curative della belladonna nelle emiplegie sono interamente 
senza valore. 


Dosı E preparamı. — 1. Z’ atropina pura non & usata quasi mai; Si 
preferisce il solfato. Le dosi per altro sarebbero identiche (sino a 0,001 
pro dosi ! sino a 0,003 pro die!). 

2. Solfato d’ atropina. — Prismi sottili, di un bianco brillante, facil- 
mente solubili nell’acqua e nell’alcool. Internamente ed in iniezioni sot- 
tocutanee, 0,0005—0,001 pro dosi (sino a 0,001 pro dosi!sino a 0,003 
pro die!); in polvere, pillole, soluzione acquosa o alcoolica. Collirio al 
solfato d’atropina: 0,05—0,1 sopra 15,0-20,0 d’acqua distillata. x 

3. Radice di belladomna. — Internamente; 0,015—0,1 pro dosi (sino 
a 0,1 pro dosi! sino a 0,4 pro die!), due a quattro volte al giorno, in 
infusione, polvere, pillole. 

4. Foglie di belladonna.— Contengono di atropina un pö meno della 
radice; si deve dunque prescrivere in dosi un po _piu forti: 0,03-0-2 
pro dosi (sino a 0,2 pro dosi! sino a 0,5 pro die!); le stesse forme 
della radice. La polvere di radice o di foglie di belladonna & usata 
esternamente, in pomata (1 parte: 6 a 8 p. di sugna) o in infusione 
(0,5—1:100). BE 

5. Estrallo di belladonna.—E di consistenza densa. La sua soluzione 
acquosa & torbida e brunastra. E poco solubile nei liquidi aleooliei; per- 
ciö si deve evitare di unirlo alle tinture. Internamente, 0,01 a 0,1 N 
pro dosi (sino a 0,1 pro dosi! sino a 0,4 pro die!), in polvere, in pil- 
lole. — Per uso esterno, in pomata (5,0:30,0 di sugna); pomata ottal Zu 

(1) Dalla esperienza del Prof. Semmola risulta che l’atropina sia uno dei mi- we 
gliori farmaci per allontanare e rendere piü brevi gli accessi della epilessia. 

Il Prof. Fubini & giunto alle stesse conchiusioni. PN 7 

Il Semmola crede che la belladonna ed il suo alcaloide sia un rimedio da a- 


doperarsi con accorgimento in diverse aflezioni del sistema nervoso, quando si 
verifichi eccitabilitä esagerata del medesimo. wi ö Ro 

Per la cura dell’epilessia si & vantato il valerianato di atropina; ma & puerile % 
fare assegnamento su tenuissima dose di acido valerianico associato ad un mi I 


gramma di atropina. = 
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mica, 0,1—0,5:5,0. Un tempo si usavano collirii d’estratto di belladon- 
na; oggi usa esclusivamente la soluzione di solfato d’atropina. 

6. Cerato di belladonna. — Estratto di belladonna 1, cerato 9. 

7. Tintura di belladonna — Sino a 1,0 pro dosi! sino a 4,0 
pro. die! 

8. Empiastro di Ballalannde — Foglie di belladonna 1 parte per 3 
parti di massa emplastica. 


Il. Ioscramıma. — Nel giusguiamo (Hyoscyamus niger, solanee) si tro- 
vano un alcaloide cristallizzato ed un alcaloide amorfo. 

L’ ioseiamina eristallizzata, C®H?’°’NO° (GEieen ed Hesse), yiscaldata 
con acqua di barite, si sdoppia in iosciamina (C6H!3N) ed acido iosci- 
nico (CPH!0O3). — Queste formole perö non debbono ritenersi come per- 
fettamente stabilite. 


Azione fisiologica. — L’ ioscina agisce come la tropina (PREYER 
ed HELLMANN); gli efletti delliosciamina somigliano esattamente a 
quelli dell’atropina. Parecchi osservatori hanno notato alcune leg- 
siere differenze tra gli efletti di questi due alcaloidi; ma & quasi 
certo che bisogna attribuirli a ciö che le osservazioni non sono 
state molto numerose, o al fatto che si sono prese per differenze 
reali delle differenze puramente individuali. E dunque inutile stu- 
diare qui gli efletti fisiologici delliosciamina, poiche si confondono 
con quelli dell’atropina. 

L’azione della sicheranina, alcaloide amorfo del giusquiamo 
(BUCHHEIM), non & ancora nota. 

Come gli efletti fisiologiei dell’iosciamina si confondono con quelli 
dell’atropina, cosi le indicazioni terapiche del primo di questi al- 
caloidi debbono essere considerati come identici a quelli del secon- 
do. Insomma |’ iosciamina puo essere considerata come superflua 
in terapia. Menzioneremo perö alcuni stati morbosi nel trattamento 
dei quali ha goduto ner tradizione una reputazione speciale. 

Un tempo si attribuiva al giusquiamo un’influenza considerevole 
sulle neyraigie, specialmente sulle nevralgie del trigemino; si pre- 
Scriveva per lo piü in forma di pillole di MEGLIN, miscuglio di 
giusquiamo e d’ossido di zinco (MEGLIN, VALLEIX ed altri). I van 
taggi che ad esso si attribuivano non hanno potuto essere confer- 
mati dalle osservazioni piü recenti: in questi casi l’iosciamina non 
agisce meglio dell’ atropina , e la sua utilitä & molto inferiore a 
quella della morfina; non vi & nessun caso di nevraleia nel quale 
il primo di questi alealoidi si sia veramente mostrato preferibile ai 
due ultimi. — Un tempo il giusquiamo era usato come ipnotico; 
FRONMÜLLER recentemente ]’ha anche preconizzato come tale, ma 
senza poter dimostrare che abbia una reale importanza. — Faccia- 
mo anche menzione dell’uso del giusquiamo nel trattamento dell’e- 
Diülessia. STOERCK ed altri pratici pretendevano di averne ottenuti 
grandi vantaggi; P. FRANK negava questi vantaggi; poi venne HER- 
PIN e ripigliö lamministrazione del giusquiamo, cui associava l'os- 
sido di zinco Osservazioni rigorose, fatte col solo giusquiamo, spe- 
cialmente da R. REYNOLDS, hanno dimostrato che questa sostanza 
poteva far diminuire la frequenza e l’intensitä degli accessi, ma che 
era assolutamente incapace di produrre una guarigione definitiva 
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della malattia.— Recentemente OuLMoNT ha trovato nel giusquia- 
mo una certa utilitä contro i tremori mereuriali. 

L’uso esterno del giusquiamo, nel trattamento delle affezioni do- 
lorose, € completamente superfluo. 


Dosı E preparatı, —1. Foglie di giusqwiamo. — Internamente, 0,05 
sino a 0,3 pro dosi (sino a 0,3 pro dosi! sino a 1,0 pro die), in pol- 
vere, pillole, infusione. 

2. Semenze di giusquiamo. 

3. Estralto di giusquiamo. — E di consistenza densa, di un bruno scu- 
ro, che tira un poco al verde; dä con l’acqua una soluzione bruna, tor- 
bida. Internamente, 0 01—0,2 pro dosi (sino a 0,2 pro dosi! sino ad 
1,0 pro die!) in polvere, pillole, looch, pozione. 

4. Olio di giusquiamo. — Colorito verdastro. Uso esterno. Applicato 
sulla pelle non privata dell’ epidermide, non ha altra azione all’ infuori 
di quella di un olio grasso semplice. 


5. Empiasiro di giusquiamo. — Come l’empiastro di belladonna. 

6. Pomata di giusqwiamo. 

7. Iosciamina. — Non & officinale. Si dovrebbe usare nelle stesse dosi 
dell’atropina. 


III. Darturına. -—— La daturina, alealoide che si ricava dalle foglie e 
dalle semenze della Datura stramonium, solanee, presenta, all’ analisi 
elementare, la stessa composizione dell’atropina. I suoi effetti fisiologiei 


somigliano anche, qualitativamente , a quelli di quest’ ultimo alcaloide; 


dosi piu deboli sarebbero perö sufhcienti, secondo Y. SCHROFF, per pro- 
vocare la manifestazione di questi effetti. Bucuueim pensa che cio forse 
dipende da che la daturina contiene il radicale di un acido metamero 
dell’ acido tropico ; non si potrebbe dunque considerare come identica 
con’l’atropina che allorquando, col suo sdoppiamento, si & formato acido 
tropico, 

Per le ragioni giä enunziate, ci sembra inutile descrivere gli effeiti 
fisiologiei della daturina; possiamo anche dispensarci dello studiare i 
suoi usi terapeutici. Dobbiamo perö dire qualche cosa del suo uso nel 
trattamento dell’asma, nel quale le fumigazioni con le foglie di datura 
costituiscono ancora oggi uno dei mezzi piüu usati. Moltissime osserva- 
zioni dimostrano, senza aleun dubbio, che queste fumigazioni producono 
talvolta risultati sorprendenti nei casi di asma puramente nervoso; vale 
a dire quando gli accessi di dispnea non possono essere riferiti a nes- 
suna alterazione materiale degli apparecchi respiratorio o circolatorio; 
parecchi mediei (Namıas ed altri) 'citano anche dei casi d’accessi di di- 
spnea molto intensi, con aumento di volume del polmone, catarro bron- 
chiale eronico, in cui le foglie di datura fumate fecero rapidamente 
scomparire gli accidenti, che giä avevano resistito ad altre medicazioni 
(salassi, vescicanti, ipecacuana, ece.). Ad ogni modo, i risultati ottenuti 
non sono altro che passeggieri, il che, unito alla faciltä con cui possono 
sopraggiungere fenomeni tossici, deve opporsi a che l’uso della datura 
nel trattamento dell’asma si diffonda molto, Se si vuole tentare questo 
mezzo, bisognerä badare di sospenderne l’uso appena si manifestano le 
prime vertigini. x 

Dosı x prerarRatı.— 1. Foglie di datura siramonium. — Internamente, 
0,03 sino a 0,15 (sino a 0,25 pro dosi, sino a 1,0 pro die N), in pol- 
vere, pillole, infusione. 
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2, Semenza di datura siramonium. “ 


3. Estratto di datura stramonium. — Internamente, 0,01—0,05 (sino 
a 0,1 pro dosi! sino a 0,4 pro die!), in pillole, gocce. 
4. Tintura di datura stramonium. — Colorito bruno giallastro, 5 a 


15 gocce, due a quattro volte al giorno (sino ad 1,0 pro dosi! sino 
8,0 pro die). 
5. Daturina. — Non oflcinale. 


S$S 7. — ALCALOIDI DELLA FAVA DEL CALABAR, DELLE FOGLIE 
DI JABORANDI E DELL’AMANITA MUSCARJA. 


L’alcaloide della fava del Calabar (fisostiymina), quello delle fo- 
elie di jaborandi (pilocarpina) e quello dell’ Amanita muscarta 
(muscarina), presentano nella loro azione fisiologica un notevole 
contrasto con gli alcaloidi del-gruppo che ora abbiamo studiato (atro- 
pina, daturina e iosciamina). Gli organi, o parti di organo, che sono 
paralizzati da questi ultimi alcaloidi, sono eceitati dai primi, i quali 
hanro anche la proprietä di restringere la pupilla, di rallentare le 
contrazioni cardiache, di arrestare anche imovimenti del cuore, di 
provocare una salivazione abbondante, ecc. 

Da questa opposizione di effetti fisiologici risulta che molti dei 
fenomeni prodotti dagli alcaloidi appartenenti al gruppo in questione 
possono essere soppressi per mezzo degli alcaloidi del gruppo pre- 
cedente, possono anche essere interamente sostituiti da fenomeni 
contrarii, da fenomeni di paralisi. 

Parecechi osservatori hanno preteso che, reciprocamente, i feno- 
meni di paralisi determinati dall’azione dell’atropina possono scom- 
parire sotto l’influenza eccitante degli alcaloidi di cui si parla, che 
per conseguenza un antagonismo reciproco esiste fra questi due 
gruppi d’alcaloidi. Le nostre numerosissime ricerche (RossBAcH e@ 
FRÖHLICH! sopra questa quistione non autorizzano affatto a divide- 
re questo modo di vedere, e le osservazioni di altri autori (SCHMIE- 
DEBERG) pare dimosirino che questo antagonismo reciproco, Spe- 
cialmente fra l’ atropina e la moscarina, puö essere positivamente 
negato. L’alcaloide delle foglie di jaborandi non & stato ancora, 
sotto questo riguardo, oggetto di rigorose ricerche. Relativamente 
alla fisostigmina , HARNACK e WITKOWSKI hanno cercato ultima- 
mente di provare. che. essa produceva effetti opposti a quelli del: 
l’ atropina, eccitando, non giä le parti cui quest’ ultimo alcaloide 
paralizza, ma altre parti. Cosi, mentre la muscarina esercita un’a- 
zione eccitante sulle parti nervose a.cui l’atropina fa subire un’in- 
-fluenza paralizzante, vale a dire sulle terminazioni dell’oculomotore, 
sulle fibre moderatrici della corda del timpano , sugli apparecchi 
moderatori cardiaci, di guisa che € nell’impössibilitä di sopprimere 
gli effetti provocati dall’atropina, la fisostigmina per contrario, in- 
vece di agire sopra questi stessi nervi, attaccherebbe gli organi a 
cui mettono capo; eserciterebbe la sua azione eccitante sullo sfin- 
tere pupillare, sul parenchima delle glandole salivari , sul tessuto 
muscolare del cuore; potrebbe dunque neutralizzare in una certa mi- 
sura gli effetti dell’ atropina. Ma questa opinione non € basata so- 
pra nessuna dimostrazione positiva, e, per confessione stessa di 

NOTHNAGEL € ROSSBACH. — Mat. med. 80 
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HARNACK e WITKOWSKI , sarebbe molto diffieile che potesse esser- 
lo; oltre a eiö, questi osservatori non hanno posto mente ad una 
obbiezione che si puö far loro , e che si presenta affatto natural- - 
mente: se la fisostigmina ecceita realmente, non giä le parti eui 
" atropina paralizza, ma parti piü periferiche, se, per conseguen- 
za, essa puö veramente fare scomparire i disturbi funzionali risul- 
tanti dall’ azione paralizzante dell’ atropina, ne deve risultare che 
quest'ultimo alcaloide & nella impossibilitä di paralizzare l’influen- 
za della fisostigmina. Infatti, ammettiamo che il restringimento pu- 
pillare prodotto dalla fisostigmina dipenda semplicemente da un’ee- 
citazione del muscolo sfintere dell’iride, questo restringimento do- 
vräa allora manifestarsi, sia che le terminazioni dell’ oeulomotore 
sieno state preventivamente paralizzate dall’atropina, sia che que- 
ste terminazioni si-trovino nello stato normale; o che 1’ atropina 
abbia agita prima della fisostigmina, 0 che abbia agito dopo, le con- 
dizioni in cui si trova il tessuto irideo restano sempre le stesse: 
questo tessuto adunque dovrebbe in ambo i casi obbedire all’azio- 
ne della fisostigmina; la pupilla dovrebbe dunque rimaner sempre 
ristretta, malgrado lo stato di paralisi delle terminazioni dell’ocu- 
lomotore. Ora, tutti gli osservatori sono unanimi nel dichiarare 
che la pupilla, ristretta dalla fisostigmina, non solo & riportata 
nel suo stato normale per mezzo- di una instillazione d’ atropina, 
ma anche prova una dilatazione molto considerevole. Condividendo. 
l’ opinione di HArNAcK e WITKOWSKI, sarebbe possibile spiegare \ 
questa dilatazione ? La stessa obbiezione si puö fare alle conclu- 
sioni ricavate dalle ricerche fatte sulle glandole salivari, sul cuo- 
LEHE, 

Per questi motivi, e perche le nostre esperienze ci hanno inse- 
gnato che una fisostigmina che, agendo isolatamente, fa restringere 
la pupilla e provoca la salivazione, resta senza azione sulla pupilla 
atropinizzata e sulle fibre della corda del timpano paralizzate dal-- 
l’atropina, noi manteniamo sempre la nostra prima opinione,‘cioß, 
che rifiutiamo di ammettere che la fisostigmina possa neutralizzare 
l’azione dell’ atropina sulle pupille, sulle glandole salivari e sul 
cuore,, e neghiamo l’esistenza di un antagonismo fisiologico reci- 
proco, non solamente fra questi due alcaloidi, ma anche fra gli al- 
tri veleni (]). | 


I. Fısostiemina, CALABARINA e FavA DEL OanaBar. — La fava del a Ca- 3 
labar & il seme maturo di una leguminosa che vive nelle zone meridio- 
nali, del Physostigma venenosum (2). 


(1) I Prof. Semmola ammette un antagonismo fisiologico tra 1’ atropina e la 
eserina o fisostigmina. Vedi a proposito di questo argomento in una nota nel ca- 
pitolo dell'atropina. . ’ u zu a ee 

(2) La fava del Calabar & lunga 3 centimetri, grossa 1,5, lunga 1,8; ha forma 
ovale, un colore come quello della cioccolatta, con un rafe di colore meno earicn 
che a guisa di profondo solco percorre tutto un luto della fava e va a terminare 
nella parte mediana delle estremitä che sono arrotondate, Ic 

La proprietä velenosa di questo seme viene utilizzata dagli indigeni. della costa 
oceidentale dell’Africa per i cosi detti giudizii di Dio, „destinati come raccontan) R; 
viaggiatori e missionarii a scoprire i malfattori. Quegli infelici che capitano nell : 
loro mani sono costretii a mangiare parecchie di quelle fave, Avviene che certe 
volte-si eccita il vomito e si emeitono i semi eu il mal capitato si salva ed e die 
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Il suo prineipio attivo piü importante & la fisostigmina (o eserina), 
C!5H?!N30?, Questo alcaloide & stato ottenuto, da Josst ed Hesse, in 
forma di una massa incolore, con cristallizzazione indistinta ; da A. Ver, 
in forma di eroste cristalline o di lamelle romboidali ; piü tardı, Du- 
“ QussneL , Harnack e Wiırkowskı non hanno potuto ottenerla nello stato 
eristallizzato , ma solamenle in forma di una massa sciropposa , chiara, 
piüu o meno giallo-rossastra, che diventa fragile col disseccamento. La fi- 
sostigmina & poco solubile nell’acqua acidulata, e facilissimamente nel- 
’ alcool, nell’etere, nel cloroformio ; per mezzo dell’ alcool, si puö an- 
che estrarla molto facilmente daı semi del FPhysostiyma. Le sue solu- 
zioni dapprima poco colorate, prendono una tinta sempre piü rossastra, 
per effetto dello sviluppo di prodotti di decomposizione ; questo fatto, il 
quale si manifesta nelle soluzioni alcaline, & ancora piu accentuato nelle 
soluzioni acide. 

Secondo Harınacn e Wırkowskı, la fava del Calabar contiene anche 
un altro alcaloide al quale danno il nome di calabarina,, e che si di- 
stingue dalla fisostigmina per la sva insolubilitä nell’elere e pei suoi 
effetti fisiologici. 

La fisostigmina e gli estratti della fava del Calabar,, che si trovano 
in commercio, presentano grandissime variazioni circa la loro ricchezza 
in fisostigmina e in calabarina. 


Azione fisiologica della fisostigmina. — I risultati delle numerose 
ricerche fatte sopra questa quistione da FRASER, HARLEY, LENZ, 
VINTSCHGAU, BAUER, LASCHKEWITSH, BEZOLD e GÖTZ, ARNSTEIN € 
SUSTSCHINSKY, RÖBER, BOEHM, SCHIFF, HEIDENHAIN, KÖHLER, RosSs- 
BACH, DAMOURETTE ed altri, prresentano parecchie contradizioni, le 
quali in parte debbono essere attribuite a ciö, che i preparati usati 
da questi osservatori non avevano Ja stessa composizione. Infatti 
hisogna sapere che due alcaloidi sono contenuti nella fava del Ca- 
labar : uno che paralizza i centri nervosi , cioe& la fisostiomina ; e 
laltro, che eceita il midollo spinale, cio@ la calabarina (HARNACK e 
WITKOWSKN; si comprende dunque che il preparato della fava di Ca- 
_ labar usato poträ produrre efletti alquanto differenti, secondo che 
eonterrä piü o meno dell’ uno o dell’altro alcaloide. Tuttavia tutti 
i preparati di fava del Calabar , qualunque siano , agiscono essen- 
zialmente nello stesso modo sull’occhio, sulle glandole salivari, sulla 
respirazione, sul cuore, sull’intestino ; differiscono in ciö solo : che 
secondo che siano piü o meno ricchi in fisostigmina 0 in calabarina, 
‚esercitano, gli uni, un’ influenza tetanizzante, “li altri, un’ influenza 
paralizzante sul midollo spinale ; abbiamo ancora osservato che 
l"uso dello stesso preparato, nella stessa specie animale , pivällee 
sul midollo effetti opposti. 

Studieremo gli effetti che appartengono proprio alla fisostigmina, 
come risultano dälle ricerche fatte da JoBßsT ed HEssE, da HARNACK 
R WITKowSkI. Dopo di che diremo una parola di quelli della cala- 
arina. 


DER 








chiarato innoceute , spesse volte il potente veleno produce la morte e ]’infelice 
muore attossicato ed & dichiarato reo. 

_ I ragazzi spesso ingannati dalle false apparenze della fava del Calabar la man- 
_ giano e finiscono la vita avvelenati. Il Cameron, il Linden, David Young, Fraser 
raccontano molti fatti di questo genere, 


e 
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Intensita d' azione della fisosligmina. — Di tutti gli animali quelli 
a sangue freddo sono i meno sensibili all’ azione della fisostigmina : 
per avvelenare una rana, abbisognano 0,002-0,005 di questo alca- 
loide. Fra gli animali a sangue caldo, i gatti provano piü vivamente 
l’influenza di questo veleno : 0,002 a 0,003 bastano ad uccidere un 
gatto, 0,003 fanno morire un coniglio, 0,004 a 0,005 possono uceci- 
dere un cane. La dose mortale per un uomo non & stata determi- 
nata ; tuttavia puö dirsi che 0,0005 a 0,001 bastano a produrre fe- 
nomeni tossici (HARNACK). — In quanto alle dosi tossiche dei diversi 
estratti di fava di Calabar e delle fave di Calabar stesse , sarebbe 
molto diflicile fissarle con certezza. 


Assorbimento della fisostigmina , cio che diviene nell’ organi- 
smo , sua eliminazione. —L'’assorbimento della fisostigmina puö 
prodursi per tutte Je mucose, per le ferite ; questo alcaloide si ri- 
trova in seguito nel sangue, nel fegato e nepli altri organi; poi si 
elimina colla saliva, colla hile; non si @ mai potuto constatarne la 
presenza dell’ urina (LABORDE e LEVEN , DRAGENDORFF @ PANDER). 

Ecco quali sono i fenomemi tossici che provocano piccole dosi 
nell’ uomo ; sono stati sopratutto studiati da FRASER, nelle espe- 
rienze su se@ stesso : dolori addominali, vomiti, diflcoltä della re- 
spirazione, vertigini, senso di debolezza estrema. Se la dose & stata 
un poco piü forte, i fenomeni suddetti si accentuano di piü e nello 
stesso tempo compaiono miosi, salivazione, sudori, spasmi respira- ” 
torii, rallentamento del polso. Evans ha osservato una paralisi com- 
pleta dei muscoli ed un collasso molto pronunziato. 

I principali effetti prodotli sugli organi e sulle funzioni, negli 
animali e nell’ uomo sono i seguenti: 


Sistema nervoso centrale. — Negli animali a sangue freddo, il 
cervello si paralizza, senza essere stato precedentemente eccitato, 
in modo che la sensibilitä ed i movimenti volontarii sono spariti, 
quando ji movimenti riflessi persistono ancora. Poj la respirazione 
si sospende, e piü tardi sparisce ]’eccitabilitä riflesa. II cervello si 
paralizza dunque molto piü subito del midollo spinale. j 

Negli animali a sangue caldo,, la fisostigmina,, anche quella di 
HARNACK, produce effetti molto variabili, secondo la specie d’ ani- 
nirale, che & l’oggetto dell’esperienza; € dunque impossibile di 
tracciare di questi effetti un quadro unico, che si possa applicare 
a tutti gli animali a sangue caldo. In generale gli apparecchi ner- — 
vosi centrali, sensibili o motori, si paralizzano primitivamente cioe 
a dire senza essere stati precedentemente eceitati ; solo nei gatti, 
nelle cavie ed in qualche individuo predisposto, per esempio negli 
epilettici, si manifestano fin dal principio fenomeni di viva eceita- 
zione. I gatti corrono di qua e di la con violenza: fanno dei movi- 
menti variati e piü spesso non motivati ; si mostrano selvaggi @ 
molto sensibili. Le cavie, a cui si &, secondo il metodo di BROWN- 
SEQUARD, leso il midollo , e sezionati gli sciatici , per predisporle # 
ad un accesso d’epilessia, sono prese, aleune ore dopo d’essere 
state avvelenate colla fisostigmina, da accessi violenti che si rin= 
novano spesso ad intervalli molto brevi. Ad un idiota epilettico SI 
amministrö, per tre giorni consecutivi, tutti i giorni, 0,0005 di fi-FE 
sostigmina : sotto l’influenza di questa cura, i suoi accessi aumen- 
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tarono grandemente di frequenza ; in una notte anche, si succes- 
sero senza interruzione, lasciando appena tra essi un quarto d’ora 
d’intervallo; contemporaneamente si manifestarono fenomeni d’ ec- 
eitamento psichico. ao: 

E possibile che l’ eceitamento primitivo, osservato negli animali 
di eui si parla e nell’ uomo, sia determinato piuttosto in un modo 
secondario, in conseguenza delle alterazioni respiratorie e circola- 
torie, che in un modo diretto, dall’azione del veleno sui gangli del 
cervello e del mido!lo spinale. Ma la paralisi finale non puö essere 
considerata che come il risultato di un’azione diretta. 

Nervi periferici e muscoli striati. — Secondo HARNACK, la fiso 

stigmina, usata in dosi da poter giungere sino a 0,1, non paralizza 
le estremitä dei nervi motori nelle rane. Tuttavia HARLEY, RÖBER, 
FRASER, MARTIN, DAMOURETTE, e noi stessi abbiamo osservato, ser- 
vendoci, € vero, di preparati differenti dalla fisostigmina di HAr- 
NACK, che, in un dato momento, essendo giä l’avvelenamento du- 
rato un certo tempo, i nervi avevano perduto la proprietä di tras- 
mettere ai muscoli l’ecceitamento che si faceva loro subire. Cre- 
diamo dunque di dover lasciare indecisa la questione dell’ influenza 
della fisostigmina sui nervi motori. In quanto all’ azione esercitata 
sul nervi sensibili nelle rane e sui nervi sensibili e motori negli 
animali a sangue caldo, non € ancora positivamente conoseiuta. 
- I nervi dell’occhio e. della pupilla provano, per parte della fiso- 
stigmina instillata nel sacco congiuntivale , effetti molto distinti ; 
questi effetti si manifestano con molto minore intensitä sotto ]’in- 
fluenza dell’ avvelenamento generale con questo alcaloide. Da cin- 
que a quindici minuti dopo l’instillazione della fisostigmina nell’ oc- 
chio, la pupilla comincia a restringersi fortemente ; ma secondo 
BAEUERLEIN, continua a manifestarsi una certa reazione in seguito 
alla impressione di una luce forte, anche quando ha raggiunto sotto 
la sua influenza il massimo del restringimento. Poco dopo il prin- 
cipio della miosi producesi un aumento d’energia della facoltä ac- 
comodatrice : in tal guisa KREUCHEL ha potuto, per mezzo della fi- 
sostigmina, ravvicinare di molto il punto di visione distinta piü vi- 
eino, senza che esistesse Ja minima traccia di miopia. Solo piu tardi 
si produce un vero spasmo dell’ accomodazione ; vedremo che & tutto 
Finverso di ciö che osservasi colla muscarina (KREUCHEL). Lo spa- 
smo dell’ accomodazione persiste molto meno della miosi ; due ore 
dopo il suo principio, e giä sparito. Mentre esiste, si vede l’appa- 
 recchio dell’ accomodazione essere la sede delle stesse modificazioni 
come durante gli sforzi naturali di adattamento ; queste modifica- 
zioni sarebbero anche piüı accentuate nel primo caso che nel se- 
condo, come dice BAEUERLEIN, in disacceordo su questo con HAMMER; 
i processi ciliari, si avanzano chiaramente verso l’asse oculare ; 
e la linea circolare, oscura, che corrisponde al margine della lente, 
eompare anche alquanto piüu larga e piü distinta che nell’ accomo- 
 dazione naturale (BAUERLEIN). Abbiamo osservato nei eonigli, in se- 
guito ad instillazioni prolungate di altissime dosi di fisostigmina, 
la miosi finire per dare luogo alla midriasi (ROSSBACH). 

Non si puö piü quasi mettere in dubbio che questo restringimento 
Pupillare e questo spasmo dell’ accomodazione non dipendano dA una 
contrazione spasmodica dello sfintere pupillare e del muscolo ei- 
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liare, contrazione spasmodica determinata dall’eceitazione delle 
estremitä del motore oculare comune. In appoggio a questa opinione 
possiamo citare il fatto , perfettamente constatato , della soppres- 
sione dell’ effetto della fisostigmina per mezzo dall’atropina ; notia- 
mo ancora sebbene meno dimostrativa, l’osservazione di EnGEL- 
HARDT, che ha osservato la pupilla, ristretta al maximum dalla fi- 
sostigmina, dilatarsi sotto Yinfluenza di una irritazione diretta del- 
l’iride. In ogni caso, il simpatico ed il muscolo dilatatore della pu- 
pilla non si paralizzano affatto sotto l’influenza della fisostigmina; 
il restringimento pupillare non puö dunque essere attribuito, come 
voleva FRESER , ad una paralisi di questo genere. Infatti abbiamo 
osservato la pupilla, ristretta a 3 millimetri dalla 'fisostigmina, di- 
latarsi sino ad 8 millimetri, per l’irritazione del simpatico cervi- 
cale ; inoltre , il restringimento pupillare non @ mai tanto intenso 
dopo la sezione del simpatico che quando il simpatico & intatto. 
HARNACK ha preteso che la fisostigmina eccitava, non le estremitä 
del motore oculare comune, sibbene il muscolo sfintere pupillare 
stesso ; abbiamo giä fatto osservare, che questa asserzione non & 
per nulla giustificata. 2 
I muscoli striati, negli animali a sangue freddo , non prova- 
no per parte. della fisostigmina , anche iniettata a traverso un’ ar- 
teria muscolare , alecuna modificazione essenziale, ne nella forma 
della curva, ne nel grado e nella durata dell’ eccitabilitä ; I’ allun-_ 
gamento della parte discendente della curva di contrazione dej mu- 
scoli che trovansi sotto l’influenza della fisostigmina non puö es- 
sere attribuita a questo alcaloide, poich®e si manifesta talvolta sui 
muscoli normali (ROSSBACK). HARNACK nota un aumento notevole 
dell’ eceitabilitä diretta dei muscoli; mai abbiamo potuto osservare 
questo fatto. h ? Me 
Negli animali a sangue caldo, si osserva spesso che tutti i mu- 
scoli divengono la sede di spasmi fibrillari intensi ; FRASER, che li 
osservö pel primo, li attribuisce ad un’eceitazione diretta della so- 
stanza dei muscoli striati. HARNAcK fa notare che questa interpre- 
tazione non deve considerarsi come bene stabilita, poich® gli spa- 
smi fibrillari in parola spariscono a poco a poco completamente in 
seguito all’ avvelenamento col curaro. | k. 
 Parecchi osservatori e noi stessi, avendo trovato nelle rane, le 
estremitä nervose motrici paralizzate, quando I’ eccitabilitä musco- 
lare era ancora conservata (vedi sopra), ci sembra piü razionale di” 
ammettere che, negli animali a sangue caldo, le estremitä dei nervi 
nei muscoli provano dapprima per parte della fisostigmina un’a- 
zione eccitante, e che gli spasmi fibrillari, di cui si parla, sono 
!'espressione di questa eceitazione nervosa (|). 2 u 
La respirazione, negli animali a sangue caldo, € dapprima acce- 
lerata. Questa accelerazione, secondo BAUER, potrebbe attribuirsi ad 
uno spasmo dei muscoli bronchiali ; secondo BEZOLD e GüTZ, Sas 
rebbe la conseguenza d’una eccitazione delle estremitä dei nerv 
pneumogastrici nei polmoni ; perciö, si nota che essa non compare 


dopo la sezione degli pneumogastriei. La respirazione ed il suo ce 


N 


I 


> 





nervi motori ma sui muscoli. 


„ 
. 
® # 


AZIONE FISIOLÖGICA 639 


tro si paralizzano infine; in modo che in questo momento, gli ec- 
eitanti respiratori, come l’apomorfina, rimangono senza azione (HAR- 
NACH), e gli animali possono ancora essere mantenuti in vita, per 
un certo tempo, per mezzo della respirazione artifieiale ( BAUER ). 

Circolazione. — Le contrazioni del cuore nelle rane si rallentano 
sotto linfluenza di piccole dosi di fisostigmina (0,0005); il cuore Si 
arresta anche nello stato di diastole, se la dose & stata alquanto piü 
forte. Nello stesso tempo che le contrazioni cardiache si rallentano, 
i movimenti di sistole divengono piu energici, ed i tracciati della 

‚curva presentano, non solo piü altezza e lunghezza, ma anche una 
larghezza mageiore delle estremitä superiori. Spesso si osserva le 
interruzioni diastoliche alternarsi colle interruzioni sistoliche (Ross- 
BACH). 

Negli animali a sangue caldo (conigli, gatti, cani), i movimenti 
cardiaci si rallentano anche sotto l’influenza della fisostigmina, nello 
stesso tempo che la pressione sanguigna aumenta. 

Tali sono i risultati molto concordi , ottenuti dal maggior nu- 
mero di osservatori. La diflicoltä € di spiegarli, di riferirli all’azione 
della fisostigmina sui nervi cardiaci e vascolari; questa diflicolta & 
tanto magsiore in quanto che la fisiologia del cuore si conosce an- 
cora molto imperfettamente. Non abbiamo affatto l'intenzione di ri- 
ferire qui tutte le ipotesi, spesso puramente gratuite , che si sono 
proposte su tale quistione. Diremo solo che le nostre ricerche ci 
autorizzano a pensare che la causa degli effetti, di cui si tratta, 
risiede per gli animali a sangue freddo in un’eceitazione simultanea 
dei centri moderatori e muscolo-motori cardiaci, e, per gli animali 

‚a sangue caldo,in una eccitazione degli pneumogastrici. HARNACH, 
invece, basandosi sulla comparaziıme degli effetti simultanei pro- 
 dotti sull’attivitä del cuore da diversi veleni, come l’atropina, la 
muscarina, ecc. di cui, d’altronde, l’azione cardiaca rimane ancora 
‚nel dominio delle ipotesi, ammette che, negli animali a sangue fred- 
do, la fisostigmina esercita un’azione aflatto partieolare sul muscolo 
 cardiaco stesso, ma che non puÖ decidersi se accade lo stesso negli ani- 
mali a sangue caldo (1). Oggi si ammette generalmente. seguendo in 
€iö la nostra opinione, che non vi & antagonismo reciproco. sotto 
l"aspetto degli effetti prodotti sul cuore, trala fisostigmina e l’a- 
tropina. 

Notiamo ancora l’osservazione di BAUER, che ha osservato le vene 
de] mesenterio, nei gatti, divenire, sotto l'influenza della fisostigmina, 
‚la sede di contrazioni parziali; questi vasi offrivano alternativamente 
 contrazioni filiformi e dilatazioni varicose. 

La temperatura diminuisce a poco a poco col progresso delle 
alterazioni respiratorie e cardiache (KÖHLER). 

= Organi digerenti. — Sotto l’influenza di deboli dosi di fisostigmina, 
la secrezione salivare aumenta per un certo tempo, nei cani , nei 
‚ gatti, e nell’ uomo; questo aumento deve attribuirsi, secondo HEI- 
-DENHAIN , ad un’ eccitazione dell’origine centrale delle fibre della 
eorda del timpano. Dosi piü alte di questo alcaloide hanno per ef- 





ae) Le piccole dosi di calabarina non disturbano sensibilmente la funzionalitä 
del .euore. Infatti, aperto il torace appena dopo la morte dell’animale avvelenato 
 dalla calabarina, si trova che il cuore seguita a battere, (M. Semmola). 
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fetto di rallentare la corrente sanguigna nelle glandole salivari, ee- 
citando si il centro vascolare del simpatico nel midollo spinale, si 
il centro vasomotore intra-glandolare ; possono anche determinare 
un'interruzione completa della circolazione in queste glandole e ja 
intera cessazione della secrezione della saliva; questo ultimo fatto 
non & chela conseguenza della paralisi delle glandole divenute esan- 
gui. HEIDENHAIN ha osservato che l’azione dell’atropina sulle glan- 
dole salivari poteva essere soppressa con una iniezione di fisosti- 
smina; non abbiamo mai potuto riuscire a fare la stessa osserya- 
zione, ne nelle nostre esperienze gia pubblicate, ne in molte altre, 
che abbiamo fatte in seguito. 

I canale intestinale tutto intero, dallo stomaco insino al retto, 
e& posto dalla- fisostigmina in uno stato di spasmo tetanico molto 
pronunziato. Questo stato, osservato per la prima volta da BAUER, 
nei conigli, presenta sopratutto una grande intensitä nei gatti; le 
sue conseguenze sono: nausee, vomiti, feci frequenti, acquose, mu- 
coso-sanguinolente. BAUER, WESTERMANN, V. BEZOLD e GOETZ l’at- 
tribuiscono ad un’ eccitazione dei gangli intestinali; HARnAcH , ad 
una eccitazione dei muscoli stessi dell’intestino. Mentre @ in questo 
stato tetanico, l’intestino € pallido e le vene del mesenterio offrono 
le contrazioni parziali descritte sopra.. 

BAUER ha osservato ancora uno stato di contrazione della milza. 
 Secrezioni. — La fisostigmina attiva le secrezioni de) sudore, dellzze 
lagrime, dell’urina? Non si sa in un modo positivo. 

‚ La causa della morte & sempre la paralisi finale della respira- 
zione (HARLEY, BAUER ed altri). 

Da ciö che precede risulta, insomma, che per spiegare gli effetti 
fisiologici della fisostigmina, vi sono due opinioni opposte: secondo 
"una, questo alcaloide agisce sul sistema nervoso centrale e sui 
nervi periferici: sul sistema.nervoso centrale, esereita in generale, 
un’azione paralizzante; sui nervi periferict provoca dapprima effetti 
di eccitazione, indi effetti di paralisi. Secondo l’altra opinione, la 
fisostigmina paralizza molto il sistema nervoso centrale, ma invece 
d’agire sui nervi periferici, eccita la sostanza stessa dei muscoli, 
sia lisci, sia striati. La prima opinione ha per se l’immensa mag- 
gioranza degli osservatori; la seconda non € sostenuta che da Har- 
NACH e non € basata che sopra un numero affatto insufliciente d’e- 
sperienze. 78: 8 ER 


Cura dell’ avvelenamento per la fisostigmina. — Se l’avvelenamento di- 
pende dall’ingestione delle fave di Calabar, come si & prodotto in quasi 
tutti i casi finora conosciuti, la prima indicazione deve essere evidente- 
mente di sbarazzare lo stomaco dal veleno, sia provocando il vomito, sa 
usando la pompa. Se l’assorbimento & gid avvenuto, gli accidenti, spe 
eialmente l’astissia e l’indebolimento del cuore, si combatteranno seconda“ k 
le regole generali gid conosciute. — In quanto all’eflicacia dell’atropina, 
che , secondo ciö che si & detto (v. innanzi) , deve considerarsi come 
un antidoto fisiologico razionale della fisostigmina, nessuna osservazione 


sull'uomo ci ha finora permesso di giudicarla. i 









Uso terapeulico. — Deve considerarsi limitato ‚alla terapia ocu- 
Jare. Almeno finora i tentativi fatti per utilizzare gli effetti della I 
sostigmina per combattere varii stati morbosi, non hanno dato ness 
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»isultato soddisfacente. Questo- alcaloide, o -piuttosto i preparati di 
fava del Calabar, si sono usati contro parecchie aflezioni nervose, 
particolarmente contro quelle che sono accompagnate o dipendono 
da un’ attivitä esagerata dei riflessi. Questi preparati si sono pre- 
‚seritti piü spesso nella cura del tetano,.ed- alcuni osservatori cita- 
no casi in cui hanno agito favorevolmente ; altri, invece, non ne 
hanno ottenuto alecun vantaggio. Attualmente non & possibile giu- 
dicare tale questione; d’altronde questo giudizio non potrebbe avere 
una eonsiderevole' importanza pratica, dopo che il cloralio ed il 
bromuro di potassio hanno sostituito tutti gli altri medicamentj nella 
cura del tetano. In quanto all’uso della fisostigmina contro le altre 
nevrosi spasmodiche, non & stato l’oggetto che di un numero molto 
piecolo di osservazioni; e per quanto riguarda l’epilessia, le comu- 
nicazioni di HARNACH 'e WITKOWSKI (v. innanzi) non Sono per 
nulla di tale natura da incorasgiarei ad usare questo alcaloide nella 
cura di questa malattia (]). | 

Nella Zerapia oculare , ecco quali sono le circostanze in cui @ 
stata tentata la fisostigmina. Dapprima, per fare sparire la midriasi 
- provocata dall’atropina; ma l’esperienza, di accordo in ciö coi Ti- 
sultati delle ricerche di RossBacH, ci insegna che questo alcaloide, 
non ha, in questo senso, che poca eflicacia. La sua azione e molto 
piü favorevole contro la paralisi dell’accomodazione, sia che risulti 
da un traumatismo, sia che succeda alla difterite. Usasi ancora la 
fisostigmina per rompere le sinechie posteriori, sopratuttio quando 
il margine pupillare & fissato dalla parte della periferia; talvolta, a 
questo scopo , si alternano le instillazioni di fisostigmina e quelle 
d’atropina. | 

" Lo stesso mezzo usasi, quando vi sono sinechie anteriori, 0 an- 
che fistole della cornea, in cui l’iride forma ernia. Ultimamente 
LAQUEUR e WEBER hanno tentato con qualche successo, l’uso della 
fisostigmina per fare diminuire la pressione intraoculare, sopratutto 
nella cura del glaucoma, quando l’iridectomija non e@ praticabile, Oo 
© stata praticata senza risultato sufliciente; ne hanno ancora otte- 
nuto buoni effetti nei casi di stafiloma totale , con accrescimento 
considerevole della pressione intraoculare, nei casi di ulcerazioni 
profonde della cornea, pronte a rompersi. Si ammette che un’ ipe- 
remia dell’iride, anche molto leggera, e la lentezza dei movimenti 
di questo diaframma , costituiscano una controindicazione all’ uso 
della fisostigmina. 


(1) La fava del Calabar nella cura del tetano reumatico e traumatico non ha 
‚dato buoni risultati a Bouchut ed a Bourneville. ER: Dr 

Watson, Sse ed altri hanno al contrario commendato l’uso della fava del Ca- 
‚lJabar nella cura del tetano. 1: e; 

Harley, Ogle ed a!tri hanno vantato la fava del Calabar, per la sua azione pa- 
ralizzante, nella corea. Molti alıri csservatori non hanno constatato buoni effetti da 
guesta curd. In due casi di corea prodotta da cause morali (spavento), senza reu- 
matismo articolare in atto, e senza lesioni organiche di euore constatabili coi mezzi 
fisiei, ho usato la tintura della fava del calabar senza profitto. 

E stata usata con fortuna .diversa la fava del calabar nell’ avvelenamento da 
strienina (Fraser), nella paralisi agitante (Ogle), nelle nevralgie del trigemino, ed 
in quelle di origine spinale, nelle convulsioni (Quaglino), e nella stitichezza abi- 
tuale per atonia delle fibre muscolari della tunica intestinale (Sublotin). 


NOTHNAGEL € ROSSBACH — Mat. med. 8l 
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Dosı E PrePARATIL.—]. Fisostigmina.— Non & oflieinale, Internamente 
0,0005—0,003. 

2. Fava del Calabar. — Non usata. 


3. Estratio di fava del Calabar. — In polvere, pillole, soluzione nel. 
l" aleool o nella glicerina. 0,005-0,01 pro dosi (sino a ),02 pro dosi! 
sino a 0,05 pro die). 

Per instillazione nell’oechio puö usarsi una soluzione di 0,2 d'estratto 
di fava del Calabar in 10,0 di glicerina, ovvero. una soluzione di 1, ad 
Y, per 100 di solfato o cloridrato di fisostigmina ; si instillerä , della 
prima soluzione, 4 a 8 gocce, della seconda, 2 a 4 gocce. 


CarvaBarına. — E un secondo alcaloide contenuto nella fava del Cala- 
bar. Secondo Harnacn, provoca, nella rana, fenomeni tetanici; dipende 
dalla sua presenza in quantitä variabile, nei diversi estratti di fava del 
Calabar, che gli effetti sul midollo spinale non sieno sempre gli stessi. 
Eeco ciö che si sa finora di questo alcaloide. 


PILOCARPINA E FOGLIE DI JABORANDI. — Si dä il nome di jaborandi alle 
foglie ed alle estremitä dei rami del Pilocarpus pinnatus, rutacea che 
vive nell’America del Sud. CurinHo, recentemente , ha introdotto il ja- 
borandi nella pratica medica (1). 

Dal jaborandi deito di Pernambuco, Merk ha estratto un alcaloide , 
nello stato di cloridrato: & il cloridrato di pilocarpina. Si presenta sotto 
forma di cristalli bianchi , trasparenti , di sapore leggermente amaro , 
astringente. Si scioglie nell’acqua, in parti eguali, e da una soluzione_ 
incolore. Secondo WEBER, costituisce il principio attivo del jaborandi ; 
0,02 di questo alcaloide producono effetti tanto intensi quanto un’infu- 
sione di 5,0 di foglie di jaborandi in 120,0 d’acqua. 


Azione fisiologica. — L’ingestione d’un’infusione di foglie di jabo- 
randi produce molto spesso nausee, vomiti ed un senso di estrema 
debolezza, avente una durata di quattro a sei ore. Sopratutto que- 
sto ultimo fenomeno, molto dispiacevole, ha contribuito a discredi- 
tare l’infusione di jaborandi; probabilmente & prodotto dalla presen- 
za, in queste foglie, di un olio etereo ancora ignoto. = 

Questi inconvenienti, la policarpina non li hä, o almeno non liha 
che in un grado insignificante; non provoca mai vomiti,enon pro- 
duce nausee, che quando l’individuo sottoposto alla sua influenza 
ha ingoiato moltissima saliva. Possedendo nello stesso tempo tutte 
le proprietä del jaborandi, utilizzabili in terapia (WEBER), ne ri 
sulta che merita d’essere preferita alle foglie per gli usi medici. 

Studieremo i suoi efletti fisiologici, prendendo sopratutto per base 
i dati risultanti dalle esperienze di WEBER. 


* 
(1) Bisogna conoscere, per 'essere attenti nella scelta della vera droga, che nel 
Brasile sotto il nome di jaborandi si comprendono non solo le foglie del pilo- 
carpus pinnatus, ma anche le foglie di diverse piante appartenenti al genere Pi- 
per. Sono le foglie del Pilocarpus pinnatus quelle che producono effetti terapen- 
tiei sieuri. Molti mediei, che hanno dovuto fare esperienze con foglie non vere di 
Pilocarpus pinnatus, hanno negata la virtü scialagoga e sudorifera del jaborandis 
lo stesso in una clinica importante d’Italia ho.sentito a dire che il jaborandi non 
faceva sudare gl’ infermi. win A a 
Le foglie di pilocarpus pinnatus sono pinnatifide, aventi ciod un piceinolo co- 
mune che ha tre foglioline con piecolo picciuolo. Queste foglie hanno un colore 
verdastro , piü cupo alla pagina inferiore ; hanno un odore che si rassomiglia 
. quello del fieno ed un sapore acre-amarognolo, 
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Oechio. — Quando si € instillato nel sacco consiuntivale 0,001 di 
pilocarpina in soluzione, si constata che, dopo dieci minuti la pu- 
pilla cominecia a restringersi. Dopo venti a trenta minuti, questo re- 
stringisnento ha raggiunto il suo maximum. Questo restringimento 
‚massimo dura tre ore; dopo cui, incomincia a scemare. Dopo ven- 
tiquattro :ore la pupilla ha ripresa la sua dilatazione normale (]). 

Secondo TwELEDY, producesi, quindici minuti dopo I’ instillazione 
della soluzione di pilocarpina, uno spasmo dell’accomodazione che 
persiste per novanta minuti, e che &€ accompagnato da una diminu- 

‚zione dell’acutezza della visione. 

Secrezione della saliva. — Basta iniettare ipodermicamente,, a 
livello del braccio, 0,0005 di pilocarpina, per vedersi produrre, dopo 
einque minuti, un aumento della secrezione salivare; questa secre- 
zione diviene naturalmente tanto pilı abbondante per quanto la dose 
iniettata & stata piü forte. Secondo OEHME e LOHRISCH, che non 
hanno fatto le loro esperienze che colle foglie di jaborandi, l’uomo. 
sotto linfluenza di queste foglie, segrega, in media nello spazio di 
due a tre ore, 350 grammi di saliva; la quantitä di saliva segre- 
gata nello stesso tempo, € potuta giungere sino a 750 grammi; que- 
sta saliva ha una reazione acida e conserva le sue proprietä spe- 
ciali. L’aumento della secrezione salivare dura, in generale, molto 
maegior tempo di quello della secrezione del sudore. 

Secrezione del sudore. — Una dose molto debole di pilocarpina 
(0,0005) non rende questa secrezione piü abbondante. Se la dose 
iniettata & stata sufficiente, si constata che, alcuni minuti dopo il 
prineipio della salivazione, la secrezione del sudore aumenta, dap- 
prima alla testa, poi a poco a poco sopra tutta la superficie del 
corpo. In questo momento non & raro il vedere l’infermo provare 
un brivido violento , battere i denti. Sotto l’influenza di una dose 
di 2 centierammi di pilocarpina, quantitä equivalente a 5 grammi 
di foglie di jaborandi, questi sudori abbondanti persistono per un’ora, 
se ’infermo & rimasto fuori del letto : per due a tre ore, se & ri- 
masto a letto. 

Gli effetti della pilocarpina sulle altre secrezioni non sono stati 
studiati. Sotto questo riguardo , le foglie di jaborandi sono state 
oggetto di alcune esperienze ; cosi PELICIER ha constatato , sopra 
cani ai. quali aveva praticato fistole gastriche, che il jaborandi pro- 
duceva un aumento della secrezione del succo gastrico , ma che 
non produceva affatto questo efletto sulla secrezione della bile. Una 
azione particolare, caratteristica, sulla secrezione del muco bron- 
chiale e su quella dell’orina, pare che non sia un fatto reale poi- 
ch& le esperienze hanno dato risultati perfettamente discordi (2). 


(1) Dalle esperienze del Prof. Albertoni risulta che sotto l’azione della pilocar- 
pina la pupilla diviene prima miotica e piü tardi midriatica. 
(2) Il Vulpian praticando fistole del dotto coledoco e del dotto pancreatico ha 
_ dimostrato chiaramente che il jaborandi esereita molta influenza sulla secrezione 
della bile e sulla secrezione del succo pancreatico. 
Molti autori affermano che il iaborandi eccita la secrezione renale, 
ll Coutinho e Gubler hanno asserito che il iaborandi aumenta considerevolmente 
la secrezione bronchiale. 
Le ricerche posteriori non hanno confermalo questa proprietä del jaborandi, 
(Cantani). - 
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La perdita di peso provata dal corpo, dopo una durata di due a 
tre ore di questo aumento delle secrezioni della saliva e del sudore, 
sielevain media a 2 chilogrammi; puö andare fino a 4 chilogrammi. 

Il numero delle pwlsazioni cresce in principio di circa 10 al mi- 
nuto; dopo di che ritorna nello stato normale. Non si Conoscono 
esattamente gli effetti della pilocarpina sulla circolazione. Secondo 
VULPIAN, il jaborandi produrrebbe, come la muscarina, interruzioni 
diastoliche del cuore, nelle rane ; secondo LANGLEY,il nitrato di 
pilocarpina di GERARD avrebbe 1a proprietä di eceitare, poi di pa- 
ralizzare gli pneumogastrici negli animali a sangue freddo, mentre 
negli animali a sangue caldo; non eserciterebbe sopra questi stessi 
nervi che un’ azione paralizzante ; non ostante questa paralisi , le 
contrazioni cardiache non sarebbero accelerate negli animali a san- 
gue caldo. 

Durante il perindo dei brividi, la temperaltura si eleva da 5 de- 
cimi di grado ad 1 grado (WEBER); poi cade mentre i sudori sono 
abbondanti (RINGER). 

Le iniezioni sottocutanee di questo least non sono affatto do- 
lorose e non lasciano nessuna conseguenza funesta. 


Uso terapeulico. — Le foglie di jaborandi non hanno potuto ac- 
quistare nella pratica medica che un’importanza affatto passaggiera, 
Senza dubbio esse hanno manifestato, contro.gli stati patologiei a 
cui sono state opposte, le proprietä che le caratterizzano; ma nello 
stesso tempo hanno prodotto fenomeni talmente funesti, che il loro 
uso si € limitato sempre piü ed € stato anche considerato come non 
esente da pericolo. 

Ma la cosa pare diversa per la pilocarpina, introdotta recente- 
mente da \VEBER nella pratica. Come fa osservare CURSCHMANN, 
questo alealoide puö certamente provocare vomiti e fenomeni di 
collasso ; ma questi inconvenienti si presentano cosi di rado, che 
pare non si debbano opporre alla diffusione di questo nuovo medi- 
camento nella pratica medica. 

Sembra specialmente indicato nei casi' in -cwi, si puo attendere 
un effelto curalivo dalla provocazione di un’abbondanle secrezione 
della saliva 0 del sudore. Questa indicazione a priori sinora stata 
giustificata soltanto in parte dall’esperienza. E molto raro che si 
abbia bisogno di provocare, per uno scopo terapeutico,, un "abbon- e 
dante salivazione, tutt’al piü questo caso si puö presentare nel trat- 
tamento della parotite, ed infatti LEYDEN cita l’osservazione di‘ un. 
infermo nel quale il medicamento in parola agi molto favorevolmente 
nel trattamento delle idropisie. Infatti, BARDENHEWER, CURSCHMANN, 
LEYDEN , e noi stessi abbiamo potuto constatarne i vantaggi , Bi 
pareechi casi in -cui si trattava specialmente di a sie ‚dipende Mr Su 
da affezioni renali. Naturalmente non si puö attendere da quest X 
medicamento che un’utilitä puramente sintomatica, e non giä una 
zione curativa sulla malattia principale; vi sono pero certe circo- 
stanze, come una diminuzione molto considerevole della secrezione 
orinaria 0 un’anuria completa, in cui poträ prevenire la morte del- 
l’infermo, provocando una forte secrezione di sudore e dando co 
alla nefrite acuta il tempo di compiere il suo corso regressi ah: 
maggior parte degli osservatori dichiarano di non averlo ‚mai v 
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‚duto produrre effetti diuretici; LEYDEN parla perö di un infermo 
‚nel quale si produssero questi effetti, ma € dubbio che dipendessero 
ı veramente dall’azione della pilocarpina. Noi stessi, in un caso d’idro- 
pisia generale, conseguenza di una nefrite cronica, abbiamo veduto 
'l’amministrazione interna della pilocarpina (0,01 ogni tre ore) pro- 
durre un notevole aumento della secrezione urinaria: dopo venti- 
quattro ore di questo trattamento, la quantitä di orina, la quale era 
‚di 500 a 900 centimetri cubi, si elevö a circa 2000 e. e., senza che 
ınello stesso tempo vi fosse aumento notevole della secrezione su- 
‚dorale ; dopo quarant’otto ore, la quantitä di orina eliminata era 
‚di 5200 e. e.; si mantenne ancora per alcuni giorni, durante i quali 
‘si continuö l’uso del rimedio, fra 3000 e 5000 e. c.;in quest’inter- 
'vallo l’idropisia era scomparsa. Secondo LEYDEN, si potrebbe anche 
‚provare l’uso della pilocarpina contro gli edemi che dipendono da 
‚affezioni cardiache; le esperienze di questo osservatore l’inducono 
‚a pensare che questo alcaloide non produce in questi casi nessun 
‚ effetto funesto sul cuore; d’altronde, egli dice, gli altri diaforetici 
ordinariamente prescritti, quando la digitale & fallita, presentano 
‚almeno tanti inconvenienti e pericoli quanti la pilocarpina, e la loro 
amministrazione non & sempre possibile; KAHLER perö consiglia di 
non fidarsi di questo alcaloide nelle circostanze di questo genere. 
L’uso di questo medicamento in alcuni casi di essudati pleuritiei 
‚non ei ha dato risultati molto notevoli ; sarebbe perö desiderabile 
‚che si moltiplicassero le ricerche sopra questo soggetto. Gli altri 
stati morbosi a cui si &@ anche opposta la pilocarpina non hanno 
provato con questo medicamento nessuna influenza specialmente 
favorevole. E stata anche provata contro le psicopatie ( CHALLAND 
e RABow), ma naturalmente senza successo (]). 

La proprietä che possiede la pilocarpina di far restringere la pu- 
pilla non merita affatto di essere utilizzata in terapia, poiche ab- 
biamö nella fisostigmina un agente molto preferibile sotto questo 


(1) Il Prof. Ciaramelli fu il primo in Napoli che usö il nitrato di pilocarpina 
per iniezione ipodermica, fatto venire espressamente dal Prof. M. Semmola. 

Il Ciaramelli ha trattati diversi infermi affetti da nefriti diffuse acute e eroniche 

con concomitante anasarca ed ha visto sempre aumentare considerevolmente la 
salivazione ed il sudore, non che in minor grado anche l'urinazione e dopo non 
molto tempo dall’uso del farmaco scomparire le infiltrazioni sierose. 

Io credo che il nitrato di pilocarpina somministrato per via ipodermica nelle 
infiammazioni renali acute e croniche serve solo ad eliminare per mezzo della 
pelle, delle gladole salivari, la gran quantitä di acqua trattenuta nell’ organismo 

e fvo ad un certo punto ad eliminare per la pelle i prodotti riduttivi che non 
_ Possono essere emessi per i reni. Non credo che la pilocarpina sia capace di mi- 
gliorare le condizion infiammative renali, e forse nella nefrite acuta, per l’azione 
che esercita sull'urinazione, potrebbe aggravare il processo morboso. 

Il Ciaramelli ha visto buoni effetti dalle iniezioni ipodermiche di pilocarpina 
nelle affezioni reumatiche e non ha avuto dal farmaco nessun risultato negli es- 
sudati peritoneali e pleuritici. 

La pilocarpina usata come espettorante, a preferenza nei catarri bronchiali con 
molto secreto non ha dato ottimi risultamenti. 

Czernicki ha adoperato con profitto la pilocarpina nelle orchiti consecutive alle 
parotiti. Altri hanno vantato la pilocarpina negli oreechioni. Recentemente si sono 
sperimentate le iniezioni di pilocarpina nella difterite delle fauci: i risultamenti 
sono dubbii. 
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rapporto. WEBER perö ha preconizzato l’alcaloide del jaborandi ne] 
trattamento delle opacitä del corpo vitreo, Cconsecutive all’ irido- 
coroidite. 


Dosı 2 prePAaRATı.. — Foglie di jaborandi. — Conviene astenersi dal- 
’usarle. In infusione, 5,0: 150-200,0. 

2. Cloridrato di pilocarpina. — Si usa in soluzione, sia per via dello 
stomaco, sia, e piü razionalmente, in iniezioni ipodermiche. 0,01-0,02 
pro dosi. 


III. Mvscarına en Amanıta muscarıa. — L’ Amanita muscaria, fungo 
del genere Amanita, contiene due basi:‘ l’una fortemente tossica, la mu- 
scarina, lValtra (amanitina) priva di qualsiasi attivitä fisiologica (Scumig- 
DEBERG e Koppr; HaArNAcK). 


(O’ER3) 8% 
La muscarina libera , N X C?H50? 
OH»s% 


Fatta astrazione del numero degli atomi H, & isomera con la betaina 
(ossineurina); con l’azione del calore da une base volatile, la trimetila- 
mina; essa dunque & una base di trimetil-ammonio; la colina, o trime- 
til-idrossetilene-ammonio, non se ne distingue, come la betaina, che in 
ciö che contiene un atomo OÖ di meno. Le basi ricavate dai prineipit 
animali e vegetali, come la colina, neurina o sincalina, la base che, oltre 
la: muscarina, esiste nell'’Amanita muscaria, vale a dire l’amanitina, ed 
inoltre la base idrossetilene-ammonio, la colina ottenuta sinteticamente, 


> 


tutte queste basi sono identiche, sono u 
| 3 \ (cH° 2 RE 
rappresentate dalla formola N SEO 4 
OH w . 


e dänno origine, per ossidazione, alla muscarina artifieiale, la quale & 
senza dubbio identica a quella ricavata dall’ Amanita muscaria. Come 
la muscarina pud essere ottenuta per ossidazione dalla colina o dall’a- 
manitina, cosi' per riduzione puö essere trasformata in queste ultime. 

Non solamente le basi trimetilammoniacali ossigenate (muscarina), ma 
anche alcune basi trimetilammoniacali prive di ossigeno, per esempio. 
bieloruro d’ isoamiltrimetil-ammonio , il bieloruro di valeriltrimetil-am- 
monio, producono effetti simili sull’organismo animale. «x 


Kr 












Azione fisiologica.—Gli effetti fisiologiei della muscarina pres 
tano una grande somiglianza, ma non un’identitä completa, con quel= 
li della fisostigmina e della pilocarpina. Studieremo rapidamente 
questi effetti secondo i dati forniti dai lavori di SCHMIEDEBERG & 
KoPPpE, BOGOSLOWSKI, KREUCHEL ed altri. 2 

I fenomeni dell’ avvelenamento per Amanila muscaria sono gu 
stessi di quelli provocati dalla muscarina; in seguito alla ingestie- 
ne di questi funghi’ si manifestano dapprima dolori addominali vio- 
lenti, vomiti e diarrea; poi compariscono fenomeni di ebbrezza, i quali 
arrivano sino al delirio furioso. Si crede che gli accessi di furore 
degli antichi Berserchi del Nord dipendessero dall’ingestione di fun 
gbi di questo genere. In ultimo a questi fenomeni succede lo Stu 


» 
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pore; la respirazione, il polso, s'indeboliscono sempre piü, sino a 
che l'infermo soccombe. 

Per provocare accidenti gravi nell'uomo, basta una dose di 0,005 
di muscarina pura; 0,003 a 0,01 bastano per far morire un gatto. 
 Assorbimento ed eliminazione. — La muscarina si assorbe molto 
faeilmente; non si decompone nell’organismo e si elimina in natura 
pei reni. 

Influenza esercilata sugli organi e sulle funzioni. — Dobbiamo 
esser brevi su tale argomento, poiche non potremmo fare altro che 
ripetere in gran parte ciö che abbiamo giä detto diffusamente a pro- 
posito della fisostigmina; ei limiteremo qui a notare le differenze che 
distinguono questi due alcaloidi. 

L’azıone della muscarina sul cervello si approssima molto piü a 
quella dell’alcool e della canape indiana che a quella della fisostigmi- 
na. Perciö parecchie tribü dell’Asia orientale hanno utilizzate le 
proprietä inebbrianti dell’ Amanita muscaria, come altrove si gio- 
vano di quelle della canape indiana e dell’ alcool. Senza dubbio, nei 
casi che abbiamo avuto occasione di osservare, sono fenomeni Spia- 
cevoli, le nausee, i vomiti, che dominano- la scena; ma bisogna no- 
tare che il primo sigaro che si fuma, il primo bicchiere d’alcool che 
si beve, provocano anche .nausee e vomiti; solo piü tardi, quando 
si € presa l’abitudine, gli effetti del tabacco e dell’alcool sul siste- 
ma nervoso divengono piacevoli. Forse puö dirsi lo stesso della mu- 
scarina e dell’ Amanila muscaria; lungi perö da noi l’idea di met- 
tere le proprietä di queste sostanze in parallelo con le preziose qua- 
litä dell’alcool. k 

.Negli animali, i fenomeni intensi che si manifestano nell’addome, 
nella respirazione e nella circolazione, dominano la scena ed impe- 
discono di distinguere i disturbi da cui puö essere affetta l’attivitä 
del cervello e della midolla; ma se, amministrando preventivamente 
l’atropina, si ha cura di escludere i fenomeni predominanti, allora 
si osserva, nelle rane, che i movimenti volontarii si paralizzano 
sotto l’influenza della muscarina, mentre i centri dell’attivitä rifles- 
sa e della respirazione si mostrano esenti da alterazione. 

Inervi molori periferiei e i muscoli striati non presentano niente 
di particolare. 

Gli effetti della muscarina sull’occhio somigliano a quelli della fi- 
sostigmina ; consistono in un restringimento della pupilla ed in uno 
spasmo dell’accomodazione. Ecco perö le differenze che a tal ri- 
guardo distinguono questi due alcaloidi: 1° La fisostigmina esercita 
piü faeilmente la sua azione sulla pupilla, essa non agisce sull’ac- 
comodazione che a condizione di essere stata usata in dosi molto 
forti; gli effetti della muscarina invece si manifestano con maggiore 
attivitä e rapiditä sullo stato di rifrangenza dell’occhio; il restrin- 
'gimento della pupilla & affatto incerto, in parecchie persone manca 
interamente ; ma quando si produce, dura piü a lungo di quello 
determinato dalla fisostigmina. 2.° Mentre la flsostigmina ha per 
‚effetto di stimolare il funzionamento normale del muscolo ciliare, e 
non produce un vero spasmo di questo muscolo che allorquando & 
'stata usata in forti dosi, la muscarina invece mette dapprima il 
Bes. eiliare in uno stato di spasmo, e solamente quando que- 
'sio spasmo & scomparso progressivamente, l’attivitä dell’ accomo- 
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dazione si mostra eccitata (KRENCHEL). Lo spasmo dell’accomoda- 
zione provocato dalla muscarina mette quasi due volte piü tempo a 
diminuire che ad aumentare. 

ROSSBACH e FRÖHLICH hanno visto prodursi, in seguito al perio- 
do di restringimento pupillare, una dilatazione della pupilla, o che 
il restringimento sia stato provocato dalla muscarina, o che lo sia 
stato dalla fisostigmina. 

Facendo agire nello stesso tempo, in una certa dose, l’atropina e 
la muscarina, si puö dar luogo alla produzione simultanea di uno 
spasmo dell’accomodazione e di una dilatazione pupillare; se si eleva 
un poco di piü la dose di atropina, gli effetti della muscarina sul- 
l’occhio sono annullati: Ja midriasi e la paralisi dell’accomodazione 
sono i soli fenomeni che si sviluppano. 

Sotto l’influenza della muscarina, come della fisostigmina, la re- 
spirazione prima si accelera, poi si rallenta ed infine si paralizza. 

0,0001 di muscarina basta per fare arrestare il cuore nello stato 
di diastole, nelle rane; questa sospensione delle pulsazioni puö du- 
rare una mezz’ora. Se, mentre esiste, s’irrita il cuore, si vede sem- 
pre prodursi una o piü sistole energiche. Questo arresto delle contra- 
zioni cardiache da SCHMIEDEBERG e KoPpPpE & attribuito ad uno stato di 
eceitazione degli apparecchi moderatori del euore. Nell’uomo e nei 
canj, il numero delle pulsazioni prima aumenta, poi diminuisce. Da 
che dipende l’acceleramento primitivo? Lo ignoriamo. Il rallenta- 
mento successivo & stato attribuito ad un eccitamento degli appa-_ 
recchi moderatori. | > 

La pressione sanguigna prima si abbassa, poi si eleva. I vasi 
periferiei si dilatano. F 

Gli organi digerenti provano da parte della muscarina gli stessi 
effetti della fisostigmina;; la saliva € segregata in maggior abbon- 
danza; si manifestano vomiti e diarrea che riconoscono per causa, 
come quelli della fisostigmina, uno stato tetanico dell’intestino. Le 
secrezioni della bile, del succo pancreatico, aumentano (PREVOST). 
Cosi pure quelle dell’orina, delle lagrime, del muco bronchiale. 

La morte per la muscarina risulta, sia da una paralisi del cuore, 
sia da una paralisi della respirazione. 

L’atropina neutralizza gli effetti della muscarina sull’occhio, sul 
cuore, sull’intestino, sulle glandole salivari, ece. La reciproca non 
e vera. 


Trattamento dell’avvelenamento per muscarina.—Questi avvelenamen- 
ti sono molto freguenti, non per la muscarina pura, ma pei funghi che 
ne contengono. La prima cura del medico deve essere di cercare di li- 
berare lo stomaco dal veleno per mezzo dei vomitivi o della pompa ga- 
strica; poi di vuotarlo dalle vie inferiori per mezzo di purganti oleosi. 
Se giä si sono manifestati accidenti, consecutivi all’assorbimento della so- 
stanza tossica, basandosi sulle esperienze fatte sugli animali, si oppor- 
ra ad essi l’uso dell’ antidoto fisiologico , vale a dire dell’atropina , che 


sinietterä sotto la pelle in dosi convenienti. Pei trattamento sintorratie 
co, bisognerä regolarsi secondo i fenomeni esistenti. 


ev; 


Uso lerapeutico.—La muscarina non & stata ancora usata in a 
dieina. Pare che essa non meriti di entrare in terapia, almeno ne la 
terapia oculare (secondo KRENCHEL), poiche la fisostigmina € preferi- 
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bile per tutt'i riguardi. DoNDERS ha pensato che potrebbe forse ser- 
vire a determinare la curvatura del cristallino nello stato di con- 
trazione del muscolo ceiliare e la dilatazione della pupilla. 
Per le dosi da prescrivere, si dovrebbe regolarsi sulle esperienze 
fisiologiche. 


8 8. — ALCALOIDE DEL TABACCO. 


Nicorina:—La nicotina, C!H"N?, e un liquido il quale, dapprima in- 
colore, acquista piü tardi, per effetto di una decomposizione parziale, un 
colore brunastro. Il suo odore somiglia a quello del tabacco; ha una rea- 
zione alcalina; si sceioglie facilmente nell’ acqua , come pure j suoi sali. 

E uno dei prineipii attivi che esistono nelle foglie o nei semi di va- 
rie specie di tabacco (Nicotiana tabacum , ruslica, macrophylla). I ta- 
bacchi che piaceiono dippiu, quelli che sono piü ricercati , per esempio 
quello di Avana, sono anche quelli che contengono meno nicotina (2 per 
100). I .tabacchi comuni sono piü ricchi di questo alealoide; ne conten- 
gono da 4 a 8 per 100. Queste cifre perö ci sembrano esagerate. 


zione fisiologica.—La nicotina deve essere annoverata fra i ve- 
leni violenti; Ja violenza dei suoi effetti tossici, la rapiditä con la 
quale si manifestano permettono di paragonarla all’acido cianidrico. 
L’inalazione di quantitä affatto imponderabili di nicotina, che si eva- 
pora da alcune gocce di questo alcaloide, messe sotto il becco di 
un piccolo uccello, basta per dare la morte a questo animale. 0,05 
bastano per uccidere i conigli, i gatti, i cani; senza dubbio non ne 
occorre molto di piü per far morire un uomo, poiche in esso ac- 
cidenti tossici gravi si manifestano giä sotto linfluenza di 0,003 di 
questo alcaloide. 
Per la qualitä dei suoi effetti, la nicotina si approssima molto al 
gruppo della fisostiemina. 


Assorbimento della nicolina; ciö che diventa nell’organismo.— 
L’assorbimento della nicotina puö farsi dalla pelle intatta (RoEHRIG); 
si fa molto rapidamente da tutte le mucose; questa rapiditä & tale 
che la morte puö accadere venti a trenta secondi dopo l’ingestione 

del veleno. 
 _ La nicotina non si decompone nell’organismo ; si ritrova in na- 
tura in tutti gli organi (stomaco , intestino , sangue, fegato, mil- 
za, reni, cervello) e in tutti i prodotti di secrezione (orina, saliva) 
(DRAGENDORFF); si conserverebbe anche per lungo tempo nel cada- 
vere in putrefazione degli animali morti sotto la sua influenza 
(MELSENS). 

Fenomeni generali dell’avvelenamento.— Le rane, trattate con 
la nicotina. in dose un poco forte, manifestano dapprima inquietu- 
dine, talvolta dolore ; pochissimo tempo, dopo, compariscono feno- 
meni di .violenta eceitazione, ai quali succede rapidissimamente uno 
stato particolare, durante il quale l’animale, come privato di cono- 
scenza, presenta spasmi tetanici affatto caratteristici: le zampe an- 
teriori presentano, in certo modo, l'attitudine della preehiera; sono 
applicate l’una contro l’altra 0 lungo il corpo , le cosce ad angolo 
retto con l’asse, le gambe completamente flesse; il tetano della ni- 
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cotina differisce dunque essenzialmente da quello della strienina, 
Questo periodo, durante il quale la testa & inclinata, le pupille e Ja 
membrana nittitante, insensibili alle eceitazioni, i movimenti volon- 
tarii e la respirazine, sospesi, cede il posto ad uno stato di rilaseja- 
mento generale durante il quale non si percepiscono pitı che alcune 
contrazioni fibrillari dei muscoli. In generale, il cuore continua a 
battere ancora per qualche tempo dopo la morte. 

Nei piccoli animali a sangue caldo, per esempio nei piceoli uc- 
celli, dosi relativamente deboli di nicotina provocano , in qualche 
momento, una paralisi generale e la morte; se la dose & stata ancora 
piü debole, l’animale manifesta dapprima una grande debolezza: poi 
si mette a battere le ali, presenta rigiditä tetanica delle gambe, re- 
spira penosamente e muore. 

Gli animali a sangue caldo piü forti, i cani, i gatti trattati con 
dosi molto alte di nicotina, cadono, paralizzati e morti, dopo ven- 
ti a trenta secondi, senza presentare fenomeni spasmodici Se la do- 
se € stata forte, ma senza essere immediatamente mortale ‚ questj 
animali cacciano prima gridi di dolore, ma non tardano a perdere 
la conoscenza; poi, sono presi da convulsioni violente: agli spasmi . 
clonici succedono spasmi toniei, e gli accessi si rinnovano a brevi 
intervalli, fino a che accade la morte, sia in un tetano inspiratorio, 
che provoca lasfissia, sia in uno stato di paralisi generale. —Se la 
dose @ stata tanto piccola da non essere mortale, si manifestano 
anche convulsioni, alle quali succede tale una deholezza, che gun 
animali sono impossibilitati a tenersi in piedi; solo lentissimamente 
si ristabiliscono. . 

Nell’uomo, bastano piccolissime dosi di nicotina (0,001-- 0,003) per 
determinare accidenti 1ossici 'gravi e persistenti. DWORZAK ed HEIN- 
RICH descrivono cosi questi accidenti, secondo essi li hanno prova- 
ti. Dapprima, sensazione di scottatura alla lingua e di raschiamento 
nel faringe, salivazione ; poi cefalalgia, vertigini, sonnolenza, udito 
duro, vista indistinta; senso di estrema debolezza e lipotimie; ‚op- 
pressione respiratoria; viso pallido e scomposto, mani e piedi ghiac- 
ciati; nausee, vomiti, espulsione di flatuositä, tenesmo; tremore de- 
gli arti e scosse di tutto il corpo; spasmi clonici, specialmente dei 
muscoli respiratorii; successivamente, la respirazione diventa difi- } 
cile ed ansante; ogni movimento respiratorio & composto di scosse 
rapide, di guisa che l’aria penetra nel petto e ne esce, per dir co- 
si, a soprassalti. Questi terribili accidenti, i quali misero gl’ intre- 
pidi sperimentatori in uno stato quasi disperäto , persistettero per 
tre giorni interi.—Quando le dosi sono molto forti, provocano gli 
stessi fenomeni che negli altri animali a sangue caldö. Be 

Dosi di nicotina affatto deboli, interamente inoffensive, pare che 
stimolino le facoltä intellettuali e le forze fisiche, nonche !’ eccita- | 
bilitä riflessa; sembra anche che facciano diminuire 1’ appetito ed 
eccitino i movimenti .dell’intestino. ; na Br 

Azione della nicolina sugli organi in particolare. — L’ azione 
della nicotina, come quella degli altri alcaloidi, pare si eserciti B.; 
rettamente sulla sostanza nervosa; ci risulta da tutte le osserva- 
zioni fatte sinora; in tutti i casi, i disturbi che essa provoca non 
possono essere attribuiti ad un’ alterazione del sangue. Il colorito 
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rosso Scuro che presenta questo liquido dipende semplicemente dai 
disturbi respiratorii. Vero € che, allorquando si mescola diretta- 
mente sangue con la nicotina, i globuli si distruggono rapidamen- 
te; ma questa distruzione deve essere attribuita unicamente alla 
forte alcalinitä della sostanza tossica. 

Cervello. — Si sa che il tabacco ha per effetto di facilitare le 
concezioni intellettuali, di rendere piü applicato ai lavori dello spi- 
rito, di distrarre dal sonno; & probabile che la nicotina , assorbita 
in dosi estremamente deboli, possegga le stesse proprietä; ma fi- 
nora manca l’esperienza diretta. In dosi un poco piü forti, provo- 
ca, negli animali a sangue caldo e in quelli a sangue freddo, feno- 
meni di eccitamento manifesto delle funzioni cerebrali; ma questi 
fenomeni di eccitamento scompaiono molto rapidamente per cedere 
il posto a fenomeni affatto contrarii; il cervello si paralizza, e l’a- 
nimale cade senza conoscenza. 

Midollo spinale. — FREUSBERG sostiene con ragione che deboli 
dosi di nicotina eccitano dapprima tutte le parti della midolla spi- 
nale; anche, e principalmente, gli apparecchi intermediarii dei ri- 
‚Slessi; sopra quest’ ultimo punto non € di accordo con ROSENTHAL 
ed HEUBEL. Bisogna badare di non lasciarsi indurre in errore da 
questo fatto cio@ che le rane si mostrano interamente insensibili 
alle irritazioni nel tetano. Le esperienze di FREUBERG sopra rane 
decapitate sono, a tal riguardo, specialmente importanti ed istrut- 
tive. Questi animali, ventiquattr’ore dopo la decapitazione, nel mo- 
mento in cui in essi i riflessi erano quasi interamente scomparsi, 
potevano essere rivivificati, in certo modo, per mezzo della nicoti- 
na: un’ora dopo l’iniezione del veleno, rispondevano con movimenti 
riflessi molto accentuati alle irritazioni cutanee che loro si face- 
vano subire. Questa rivivificazione della midolla spinale persisteva 
per un giorno a tre giorni; vero @ che irritazioni succedentisi molto 
rapidamente giungevano ad esaurirla, ma non tardava a ricompa- 
rire. I cadaveri delle rane nicotizzate conservavano per un tempo 
sensibilmente lungo un’apparenza di freschezza. 

Questa eceitazione della midolla cresce al punto da produrre spa- 
smi tonici e clonici, i quali, secondo FREUBERG, persistono 0 si 
producono, coi loro caratteri particolari , non ostante la decapita- 
zione; la respirazione artificiale non li fa cessare. Quest’ultimo fat- 
to, non che la produzione di questi spasmi negli animali a sangue 
freddo, mostrano benissimo che essi non dipendono da disturbi cir- 
colatorii (UsPENSKY). 

‚A questa eccitazione della midolla spinale succedono , piü ra- 
Pidamente che a quella provocata dalla striecnina , una insensi- 
bilita rispetto alle irritazioni dirette e riflesse, ed una paralisi 
‘generale. 

‚Nervi periferici. — Non si conoscono esattamente che gli effetti 
prodotti sui nervi motori. La nicotina eceita dapprima le terminazioni 
intra-muscolari di questi nervi (per cui spasmi fibrillari), poi li pa- 
ralizza, mentre i loro tronchi conservano ancora per lungo tempo 
le loro proprietä elettro-motrici (ROSENTHAL). Essa determina co- 
stantemente un restringimento pupillare, il quale pare debba essere 
attribuito ad un’eccitazione del nervo motore oculare comune. L’a- 
zione esercitata sui nervi sensibili non © ancora nota. 
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L’ eceitabilita muscolare diretta si mantiene intatta per lungo 
tempo. 

La respirazione prova dapprima effetti di eccitazione, & piu ra- 
pida, anelante, sibilante, interrotta da spasmi tetaniei inspiratorji 
e glottici; questi effetti si producono anche dopo la sezione degli 
pneumogastrici alla regione cervicale. Finalmente, si rallenta e si 
paralizza. Questi fenomeni dipendono molto probabilmente da un’ee- 
citazione e da una paralisi del centro respiratorio nella midolla al- 
lungata. Aue 

Gli organi circolatorii provano le modificazioni seguenti: 

Sotto 1’ influenza di piccole dosi di nicotina (0,0001), il euore, 
nelle rane, si contrae sempre piü lentamente e finisce per arrestarsi 
nello stato di diastole; prova questo effetto in seguito ad un ecei- 
tamento dei suoi apparecchi moderatori. Questo periodo non tarda 
a cedere il posto ad un altro, durante il quale gli apparecchi mo- 
deratori cardiaci subiscono un’influenza paralizzante , durante la 
quale, per conseguenza, le contrazioni del cuore ricomineiano, re- 
golari, ma un poco piü deboli. Questo secondo effetto somiglia dun- 
que a quello dell’ atropina, con questa differenza perö, che se die 
pende dalla nicotina, lirritazione degli pneumogastrici o l’ avvele- 
namento per la muscarina possono ancora fare arrestare le pulsa- 
zioni, mentre, se dipende dall’atropina, questo arresto delle pulsa- 
zioni non puö piü aver luogo. TRUHART e SCHMIEDEBERG con, 
dono da ciö che i punti d’attacco della nicotina e dell’atropina ne- Ri 
gli apparecchi moderatori cardiaci non debbono essere gli stessiz 
ammettono che la nicotina esercita la sua azione paralizzante uni 
camente sopra un ganglio ipotetico situato nel cuore, fra il tron- 
co dello pneumogastrico e i centri nervosi moderatori intra-car- 
diaci, mentre l’atropina paralizza questi centri moderatori propria- 
mente detti. a 

Negli animali a sangue caldo la nicotina ha anche per primo el- “ 
fetto, eceitando gli pneumogastriei, di rallentare i hattiti del on 
re; dopo di che, questi battiti si accelerano, quando gli pneumogz 
strici sono stati paralizzati, e finalmente si rallentano di nuovo, pe 
effetto dell’ indebolimento dell’ eceitabilitä degli apparecchi motor 
cardiaci. — La pressione sanguigna si abbassa, finche dura l’ec 
tazione degli pneumogastrici; poi si eleva, e finalmente ricade. 
e osservato che ii vasi sanguigni si restringevano prima e poi si di 
latavano; questi effetti dipendono in parte da un’ alterazione d 
centro vasomotore (USPENSKY); in parte, da un’azione esereita 
Sui nervi vascolari periferiei (v. BAscH @ ÖSER). BETEN 

La lemperatura, alla superficie del corpo, si abbassa; prova un 
elevazione leggiera e passeggiera durante le convulsioni. 

Vie digerenti — Sotto ]’ influenza di minime dosi di nicotina, 
secrezione salivare aumenta per azione riflessa, il sentimento 
fame diminuisce, i movimenti intestinali diventano piü energ 
si accelerano. In seguito all’ iniezione di una quantitä minin 
quest’alcaloide nella vena giugulare, si vede }’ intestino, dallo st 
maco sino al retto, ma specialmente l’intestino tenue, contrarsi ct 
tale intensitä che il lume scompare quasi completamente od a 
completamente; i gas e le materie fecali sono spinti con una @ 
de rapiditä verso l’ ano; si manifesta una specie di tetano inte 
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ale, cui non possono far diminuire ne la sezione degli pneumoga- 
trici ne la compressione dell’aorta addominale, esul quale l’azione 
noderatrice dello splancnico non puö nulla (NaAsse); questo tetano 
: accompagnato da pallore dellintestino. Poi viene un periodo du- 
(ante il quale l’intestino si calma, i vasi si riempiono di nuovo; 
aovimenti peristaltiei tumultuosi vengono in ultimo a terminare la 
cena. Piü forte € stata la dose di nieotina, questo effetto € piu ra- 
ido ed intenso (NASSE, v.. BAScH ed OskRr), Il tetano dell’intestino 
jrovviene da un’eceitazione violenta dei ganglii intestinali (NASSE); 
movimenti peristaltici tumultuosi, che avvengono piü tardi, di- 
‚endono dall’eceitazione di un centro motore intestinale situato nella 
mdolla spinale; infatti si producono anche dopo la legatura del- 
"aorta, il veleno essendo stato iniettato nella carotide verso il cer- 
ello e la midolla (v. BAscnH). 

La vescica e | utero sarebbero anche la sede di contrazioni 
'NASSE). 


- Traltamento dell’ avvelenamento per nicotina. — Se il veleno & stato 
ntrodotto nello stomaco, bisognerä dapprima’cercare di evacuarlo; per- 
10. il meglio sarebbe di servirsi della pompa gastrica; l’uso del tannino 
u queste eircostanze, merita anche’di essere raccomandato, I fenomeni 
'onseceutivi all’ assorbimento richiedono un trattamento sintomatico, che 
ı rivolgerä al collasso, ai disturbi respiratorii, ecc. 

Circa il trattamento dei fenomeni morbosi dipendenti dall’ abuso abi- 
uale del tabacco, la prima indicazione & quella di rinunziare all’uso di 
uesta sostanza, il che basta ordinariamente per produrre la guarigio- 
ıe. Se i disturbi persistono, si combatteranno secondo ji prineipii della 
jatologia speciale. 

La nieotina non & usata in medicina. 


TaBacco. — Azione fisiologiea. — Sin dal 1560, I’ uso del tabac- 
:0, sotto diverse forme (tabacco da fumo, da naso, da ciccare), Si 
: diffuso pel mondo intero; non & affatto permesso di attribuire 
(uesta diffusione unicamente allo spirito d’imitazione, movente di 
‚ene delle aziöni umane: le proprietä fisiologiche del uulnose vi 
1anno certamente contribuito in gran parte. 

‚L’azione principale del tabacco, tanto del tabacco da naso e da 
;iecare quanto di quello da fumo, deve essere attribuita alla nö- 
:Olina contenuta nelle foglie di tabacco, e di cui giaä abbiamo fatto 
ıno studio particolareggiato. Forse bisogna anche considerare la 
jresenza nel tabacco della nicozianina, O®’H??’N?O°, sostanza molto 
’olatile, di un sapore amaro, di odore di tabacco; questa sostanza, 
imministrata isolatamente , provoca starnuti , cefalaleia , nausee e@ 
omiti; & possibilissimo che non sia altro che una combinazione di 
er con un acido volatile (HERMBSTAEDT , LANDERER , BucH- 

. Da ultimo, bisogna anche tener conto, nell ‚azione generale 

here, di quella® di moltissime altre sostanze molto attive che 

il, sviluppano durante la preparazione del tabacco, durante la sua 
»ombustione, ecc. 

I fumo di tabacco, secondo ‚VoHL ed EULENBERG, non contiene 
licotina; HEUBEL invece afferma che vi si trova. Certamente—dice 
juest'ultimo osservatore — la nicotina pura si decompone sotto l’in- 


654 TABACCO 


{luenza di temperature non molto alte, ed anche con la semplice 
evaporazione alla stufa; ma anche nelle foglie di tabacco la nico- 
tina esiste. principalmente nello stato di sale stabile, ed una tem- 
peratura elevata non fa perdere a questo sale che una picecola parte 
della sua attivitä. Ad ogni modo, quello che &@ certo si & che du- 
rante la combustione del tabacco, si formano un certo numero di 
basi volatili, le quali, eccettuata 1’ ammoniaca, sono tutte basi di 
piridina (piridina C’H’N, picolina C’H’N, lutidina C’H’N, collidina 
C’H!'Nı; queste basi, secondo VoHL ed EULENBERG, producono ef- 
fetti simili a quelli della nicotina, ma meno accentuati (restringi- 
mento della pupilla, spasmi, ece.). Le sostanze che anche sono 
state trovate nel fumo di tabacco sono le seguenti: acido cianidri- 
co, acido solfidrico, ossido di carbonio, protocarburo d’ idrogeno; 
le proporzioni ne sono molto deboli ed estremamente variabili. Si 
sa che un tabacco molto forte puö essere fumato in forma di siga- 
ro, mentre fumato nella pipa sarebbe sopportato molto difficilmen- 
te. Questo fatto si puö spiegare, considerando che una combustio- 
ne incompleta, come quella che avviene nella pipa, produce spe- 
cialmente la piridina , sostanza eminentemente volatile e stupefa- 
cente; mentre la combustione completa di un buon sigaro, che dia 
una cenere molto bianca, produce prineipalmente collidina, molto 
meno attiva della piridina. Be. 
Gli effelli fisiologiei risultanti dall’azione del fumare dipendona 
per conseguenza da tutti gli elementi di cui abbiamo parlato ; bi- 
sogna anche tener conto del succo di tabacco che s’ ingerisce, 
per esempio tenendo il sigaro in bocca, e che, come quello che 
provviene dalla pipa, deve naturalmente possedere un’ attivitä tos- 
sica maggiore di quella del fumo. | “ae 
Le persone che fumano per la prima volta provano sintomi di 
ayvelenamento molto intensi, ji quali somigliano molto a quelli pro- 
vati da Dworzak ed HEINRICH, nelle loro esperienze sopra se stessi 
con la nicotina. Ma a poco a poco ei si abitua all’ azione del ‚ta- 
bacco, ed allora non si risentono piü che gli effetti piacevoli ed 
utili, che hanno diffuso cosi rapidamente quest’abitudine nel mondo 
intiero: Lo spirito diventa piü attivo, lumore 'piü gaio: ci sentia- 
mo trasportati con piü ardore ai lavori intellettuali e fisiei. Una 
persona, abituata da molto tempo a fumare, e che si privi a 
tratto dell’ uso del tabacco , vede turbato il suo stato morale, si 
sente meno inclinata al lavoro. Non senza ragione , nelle nostre 
spedizioni militari, abbiamo eura di tenere i soldati ben provvisti 
di tabacco da fumo ; infatti si & osservato che pereiö sopportan 










le maggiori fatiche, senza aver bisogno di tanto nutrimento, e si 
prestano ai lavori con magegior piacere ed ardore. SE 


Con labitudine si puö arrivare a fumare impunemente grandi quan- 
titä di tabacco. Vi € perö un limite, oltre il quale si manifestano R 
varii disturbi: diminuzione dell’appetito, catarro cronico della farin- 
ze e della laringe, infiammazione cronica della congiuntiva; qual- 
che volta, ma di rado, battiti di cuore e delirium cordis, tren 
degli arti, umore ipocondrico, grande suscettibilitä psichica; si € det= 
to anche che l’abuso del tabacco poteva far diminuire la vista, pro- 
durre l’amaurosi.. br A . 

Si conoscono pochi casi di morte pel tabaceo: si eita quello di 
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giovane il quale mori dopo di aver fumato le sue due prime pipe ; 
quello di due giovani che avevano fumato senza interruzione dicias- 
sette a diciotto pipe. 

Il tabacco da naso contiene , secondo SCHLÖSING , 2 per 100 di 
nicotina ; secondo VoHL ed EULENBERG, non ne contiene che 0,03 
a 0,06 per 100. Queste variazioni si spiegano con le differenze che 
presentano i diversi preparati e le numerose falsificazioni che si 
fanno subire ai tabaechi. Introdotto, secondo l’abitudine nella cavi- 
tä nasale, il tabacco da naso non provoca altro che fenomeni loca- 
li: aumento di secrezione del muco nasale, starnuti violenti, dimi- 
nuzione dell’odorato; penetra sempre un poco di tabacco nella fa- 
ringe, nell’esofago, nello stomaco; da ciö risulta talvolta lo svilup- 
po di un catarro faringeo o gastrico. Se la quantitä che € penetra- 
ta nello stomaco ha sorpassato un certo limite, compaiono i feno- 
meni dell’avvelenamento per nicotina; 2a 4 grammi di tabacco da 
naso, ingeriti in questo modo, hanno anche determinato la morte. 

Il tabacco, eiccato, produce effetti diversi, secondo che le foglie stes- 
se del tabacco, per esempio un sigaro, sono servite per quest’uso, 
oppure si & fatto uso di un tabacco speciale conosciuto col nome 
di Zabacco da ciccare. Nel primo caso, possono manifestarsi acci- 
denti gravi; si & anche visto un avvelenamento per nicotina, e la 
morte accadere in un individuo che aveva ciccato la metä di un si- 
garo. Il tabacco da ciccare, invece, pel suo modo di preparazione 
e pel suo miscuglio con altre parti vegetali inoffensive, ha proprie- 
tä tossiche deboli; provoca specialmente sintomi di catarro orale e@ 
gastrico. In pareccchi ciccatori si @ osservata debolezza della vo- 
lontä, vari disturbi intellettuali; questi fenomeni debbono essere at- 
tribuiti alla brutta abitudine di questi individui? Non si potrebbe de- 
eidere. 


Usi dietetici e medici del tabacco. — Abbiamo visto che il ta- 
bacco ha proprietä speciali a cui deve la sua rapida diffusione. E 
inutile dire che noi riconosciamo che si puö fare a meno di queste 
proprietä, e non abbiamo affatto l’intenzione di sollevar qui una po- 
lemica con eli avversarii dichiarati di questa sostanza. Ma quello 
su cui noi vogliamo insistere @ che l’uso moderalo del tabacco non 
presenta, secondo & dimostrato dall’esperienza quotidiana, nessun 
inconveniente apprezzabile. I casi di avvelenamento cronico ‚ che 
sono stati citati, sono stati osservati in individui che facevano abu- 
so del tabacco; se se ne cita qualcuno in persone che usano mode- 
ratamente questa sostanza, bisogna convenire che sono eccessiva-. 
mente rari, e che debbono essere attribuiti ad una disposizione in-, 
dividuale affatto eccezionale. I EEE ER 

‚Ciö che deve richiamare specialmente la nostra attenzione sono 
le condizioni che controindicano l’uso del tabacco. In primo luogo, 
eiteremo le affezioni catarrali ed infiammatorie, croniche od acute 
della bocca e del faringe, e crediamo di dover aggiungere gli stati 
dispeptiei e i catarri dello stomaco. L'esistenza di una congiunti- 
vite o di altre inffiammazioni oculari costituisce anche una contro 
indicazione all’uso del tabacco; € noto infatti che questa sostanza, 
specjalmente se & fumata in un luogo chiuso, puö produrre un ca- 
tarro della congiuntiva. L’influenza che puö esercitare l’azione del fu- 
mo sulle affezioni pulmonari & stata oggetto di molte discussioni. A pa- 
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rer nostro, Solo per eccezione puo provocare un catarro bronchia- 
le, il quale allora risulta da una propagazione verso i bronchi di 
un catarro cronico del faringe. Ogni individuo affetto da una ma- 
lattia pulmonare dovrä perö astenersi dal fumare, per la semplice 
ragione che il soggiorno in un'atmosfera pura e sana € in questi ca- 
si una delle condizioni essenziali della cura. Le persone aflette da 
malattie di cuore dovranno anche rinunziare all’uso del tabacco, non 
appena si accorgano, il che non & sempre il caso, che quest’uso & 
una causa di palpitazioni. Come bisogna regolarsi rispetto agli sta- 
ti nevropatici? Bisogna permettere o proibire il tabacco? Crediamo 
che non sia ancora possibile di formulare un 'giudizio. 

Gli usi medici del tabacco sono affatto insignificanti. 

Negli sirozzamenti inteslinali, esterni o interni, un tempo si 
usava piü frequentemente questa sostanza. Fra gli strozzamenti in- 
terni , i.chirurgi antichi la raccomandavano sopratutto nei casi di 
incarceramento stercoraceo, poi nei casi di strozzamento acuto or- 
dinario; le attribuivano un’azione « rilasciante » sull'intestino. I cli- 
steri di tabacco oggi sono abbandonati: I suoi effetti non sono me- 
glio stabiliti nel trattamento degli strozzamenti intestinali interni; 
e se si tien conto del pericoloö, sempre minacciante, di un’ intossi- 
cazione, Si Ticonoscerä che conviene rinunziarvi interamente. 

ll tabacco € stato ancora preconizzato nel trattamento della co- 
stipazione cronica, senza che si siano precisati i casi particolari-cheT 
si presterebbero meglio al suo uso. Sembra certo che in parecchie 
persone l’uso del tabacco da fumo al mattino abbia per risultato di 
regolarizzare le feci. All’infuori di ciö, l’uso del tabacco, come me- 
dicamento, € interamente disusato nel trattamento della costipazione. 

Il valore del tabacco nel trattamento degli spasmi glottici , del- 
l’asma bronchiale, della pertosse, & interamente incerto ; dicasi lo 
stesso del suo valore nei casi di singhiozzo nervoso. Una volta ab- 
biamo visto un singhiozzo, che datava da sei mesi ed indipenden- 
te da qualsiasi causa materiale apprezzabile, scomparire sotto l’in- 
fluenza di due sigari, i quali, dopo di essere stati fumati, produsse- 
ro nausee; in altri casi dello stesso genere, lo stesso mezzo non det 
te nessun risultato. 5% 


Dosı. — Foglie di tabacco.—Internamente, in infusione; 0,02—0,15 pro 
dosi. Per clisteri, il tabacco & stato usato ora in forma di fumo, ora in 
infusione (0,5 —1,0:: 120—200). ET 


Tapacco 1nD1ANo, della Zobelia influta (Lobeliacee).—Il suo principio, 
attivo e le sue proprietä fisiologiche essendo ignoti, la sua utilitä mol- 
to dubbia, e la sua attivitä tıssica molto accentuata, crediamo di do- 
ver passare rapidamente sullo studio di questa sostanza. u 

Oggi non & piü raccomandata che nel trattamento delle ‚affezioni pul- 
monari, come agente espettorante ; le si attribuiscono anche proprietä 
vantaggiose contro gli « accessi d’asma» e le « tossi spasmodiche ». iR 
medici inglesi ed americani, come pure alcuni medici tedeschi, ammet- 
tono che la lobelia possa rendere dei servigi, come palliativo, nel trat- _ 
tamento di tutte le forme di dispnea ed in queilo dei violenti accessi di. 
tosse, purche questi sintomi sieno di « nattra nervosa » e non dipendano 
da una alterazione materiale dell’apparecchio respiratorio. Anche nei ca- 
si in eui questi sintomi sono secondarii ad altri stati morbosi (affezioni 
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eardiache, eatarıo bronchiale eronico, ece.), la lobelia avrebbe ancora il 
vantaggio di calmare l’oppressione, di moderare la violenza degli acces- 
si di tosse. Altri osservatori non hanno potuto confermare questi buoni 
risultati. Ad ogni modo, bisogna convenire che l'uso di questa sostan- 
za & molto lungi dall’essere di un’efficacia positiva. 


. 


Dosı E PrerARATL.—1. Zobelia inflata.—0,05—0,15 pro dosi (2,0 pro 
d'e); in polvere, infusione, decozione. 
2. Tintura di lobelia inflata.—5°a 30 gocce pro dosi (0,3 —1,5). 


$ 9. — ÄLCALOIDI DEL CURARO, DELLA CICUTA MAGGIORE, DELLA 
CINIGLOSSA, E' DERIVATI ALCHILICI DI MOLTI ALCALOIDI. 


Gli alcaloidi e derivati alchilici di molti alcaloidi appartenenti a 
questo gruppo producono sull’oreanismo aniınale effetti analoghi; 
hanno per carattere principale di paralizzare le terminazioni in- 
Tramuscolari wei nervi molori, lasciando inlalta Veccilabilild del- 
la sostanza muscolare. Ecco |’ enumerazione di questi composti : 
Curarina ‚ alcaloide del curaro , veleno che provviene da diversi 
strychnos e coceulus (KÖLLIKER, BERNARD, PREYER); contina , al- 
caloide estratto dal Conium maculalum (KÖLLIKER) , e conidrina 
(C’H"’NO); principii ancora poco.noti di parecchie Borraginee, del 
Cynoglossum offieinale (einoglossina), dell'Angusa offieinalis e del- 
l’Echium vulgare; un prodotto di sdoppiamento della narcotina, la 
colarnina, O”H"NO3-EH?O; derivali alchilici di molli alcaloidi, 
vale a dire alcaloidi nei quali H & sostituito da un radicale di eti- 
le, di metile o d’amile; questi derivati alchiliei sono: metil-delfini- 
na, metil-stricnina, metil-brucina, metil-atropina, metil-chinidina, 
metil-chinina, metil-cinconina, metil-veratrina , metil-nicotina, etil- 
Strienina, etil-brucina, etil-nicotina, amil-cinconina, amil-veratrina 
(SCHROFF, BROWN € FRASER, JOYET e CAHOURS, BUCHHEIM € Loos ; 
da ultimo ricordiamo ancora le basi ammoniacali degli idrocar- 
buri semplici, per esempio il ioduro di tetrametil-ammonio (BROWN 
€ FRASER). 

Fra queste sostanze, quella che provoca con magsiore intensitä 
l’effetto caraiteristico sopraindicato & senza dubbio la curarina; una 
lose affatto infinitesimale (0,000005) basta per produrre l’effetto in 
‚parola. Perciö studieremo particolarmente la curarina. Fra gli altri 
‚composti appartenenti al inedesimo gruppo, solo la coniina ci pare 
‚degna di richiamare un momento la nostra' attenzione, abbenche i 
‚Suoi usi terapeutici sieno pochissimo estesi. 


T. CuRarına R CuRARo.—Col nome di euraro (Worara , ourari) si de- 
'Signa un veleno che provviene da diverse specie di strychnos,, di coc- 
‘eulus, di paullinia (?) e di ewi glindigeni dell’America del Sud copro- 
Mo le loro freece. Questo veleno ei arıiva contenuto in zucche o in va- 
si d’argilla. Nel 1595 fu portato la prima volta in Europa da wauter 
‚Rausıcn. Si presenta in forma di masse resinose, brune, miste con mol- 
‚te impuritä; percio la sua riechezza in prineipio attivo & estremamente 
\variabile. | 
La curarina, ottenuta nello stato eristallizzato da PreyER, & un alea- 
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loide non ossigenato C?H!>N, deliquescente, facilmente solubile nell’ac- 
qua e nell’alcool; esercita sugli animali esattamente la stessa azione del 
curaro , soltanto quest’azione & molto piüu intensa, 


Azione fisiologica. — Nelle rane e negli animali a sangue caldo, 
il curaro provoca quasi gli stessi efletti, o che sia stato iniettato 
sotto la pelle, o che sia stato introdotto direttamente nel sangue. 
Ma se @ ingerito nello stomaco , perch@ possa esercitare la stessa 
azione, bisogna che la quantitä amministrata sia stata molto con- 
sidereyole, Se questa quantitä &e stata debole, i suoi efletti tossici 
sono nulli, perche, subito dopo la sua penetrazione nel sangue, si 
elimina pei reni; l’assorbimento che si fa dalle mucose essendo molto 
lento e l’eliminazione molto rapida, la quantitä esistente nel san- 
gue in un dato momento non puö mai essere tanto considerevole da 
produrre fenomeni d’avvelenamento (1).Mail curaro, assorbito da una 
mucosa determina rapidamente accidenti tossici, se si eavuto cura 
di legare preventivamente le arterie renali (BENARD, HERMANN). Per- 
che gli effetti prodotti da questo veleno, iniettato sotto Ja pelle , 
persistono cosi lungo tempo, non ostante la rapiditä con cui avvie-- 
ne l’eliminazione ? Ci & impossibile di dare a questa domanda una 
risposta soddisfacente. HERMANN attribuisce questo fatto a ciö che 
le alterazioni delle terminazioni nervose intramuscolari, una volta 
sviluppate, non possono piü retrocedere che lentamente , e persi- 
stono ancora per molto tempo dopo che la sostanza tossica ha ab” 
bandonato interamente l’organismo; manon & affatto dimostrato che 
questa eliminazione sia completa nel momento in cui persistono an- 
cora gli accidenti; e perciö possiamo ammettere con egual ragione 
che una volta fissato nella sostanza delle terminazioni nervose, il 
curaro non puö sprigionarsene che con la.massima lentezza. 

L’ azione del curaro sui nervi motori & tanto piü ienta quanto 
piü inferiore & la classe a cui appartiene l’animale sul quale essa 
si esercita. Nei pesci, il curaro esercita dapprima un’azione para- 
lizzante sugli organi centrali del movimento volontario e della re- 
spirazione ; questi organi sono giä da lungo tempo paralizzati, al- 
lorquando i movimenti riflessi sono ancora possibili, e solo molto 
tardi le terminazioni dei nervi motori si paralizzano alla loro vol- 
ta; i pesci che possono continuare a vivere fuori dell’ acqua , le 
anguille per esempio, non provano col curaro effetti piü accentua- 
ti, quando questo veleno & stato iniettato loro mentre erano fuori 
dell’acqua, di quando l’iniezione & stata fatta mentre erano tuffati 
u un 2 " 

(1) Secondo Lussana il curaro assorbito dallo stomaco, per mezzo delle vene ga- 
"striche vien condotto al fegato e da questo viene eliminato nel duodeno per 
mezzo della bile e si espelle per le feci. Secondo questa opinione il curaro Si sol 
fermerebbe nel fegato e non passerebbe per mezzo della vena cava nel ventricolo. ; 
destro e da questo, attraversando il circolo polmonare , nel torrente arterioso, Il 3 
curaro eliminandosi lentamente per la bile non potrebbe che in piecolissime dosi 
essere assorbito dalla mucosa rettale : di modo che la tenue quantitä di curaro 
assorbita, si eliminerebbe dai reni, e nel sangue, nell’unitä di tempo, nou si tro- 
verebbe mai in tale proporzione da avvelenare l’organismo, B 

Il Lussana non vide nessuno effetto coll’ iniettare il curaro in dosi non troppo 
grandi nella vena mesenterica degli animali:; mentre, iniettando la stessa dose d E 
farmaco nella vena crurale, vide perire rapidamente l'animale sottoposto all’esjre- 
rımento, 
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nel liquido; non si puö dunque attribuire le differenze che presenta 
l’azione del curaro, nei pesci e negli animali che vivono nell’aria, 
ad una eliminazione piü rapida della sostanza tossica per le bran- 
chie che si bagnano nell’acqua. Nella raia elettrica, la paralisi dei 
nervi elettrici @ posteriore a quella dei nervi motori. Nelle Jumache, 
nelle asterie, nelle oloturie, la paralisi pel curaro non colpisce che 
l’ organo centrale dei movimenti volontarii e lascia intatte le ter- 
minazioni dei nervi motori ; non possedendo questi animali che 
muscoli lisci, e non muscoli striati, pare che si potrebbe stabilire 


‚il prineipio che, negli animali superiori come negli animali infe- 


riori, i nervi solamente che si portano ai muscoli striati sono at- 
taccati dal curaro (STEINER). Anche nelle rane, l’iniezione diretta 
di questo veleno paralizza dapprima, e con una notevole rapiditä, 
l’organo centrale del movimento volontario, e solo piü tardi la pa- 
ralisi affetta le terminazioni dei neryi motori (KÖLLIKER). 


Assorbimento ed eliminazione. — Come ahbiamo detto piü sopra 
l’assorbimento del curaro dalle mucose avviene con tanta lentezza, 
che si puö, senza pericolo, succhiare una ferita impregnata di que- 
sto veleno; per provocare accidenti tossici, bisogna introdurre nello 
stomaco dosi cosi forti di curaro, che per molto tempo si € creduto 
che questa sostanza amministrata per la via gastrica fosse intera- 
mente inoffensiva. L’eliminazione avviene pei reni; con l’orina di 
un animale curarizzato si possono avvelenare altri animali. 

Noi descriveremo soltanto i fenomeni tossiei osservati nelle rane 
e negli animali a sangue caldo; giä abbiamo detto delle differenze 
che presentano gli effetti dell’avvelenamento negli animali inferiori. 

Ecco quali sono i fenomeni osservati, nell’uomo, da PREYER e da 
altri fisiologi, in seguito all’ assorbimento di deboli dosi di curaro 
(0,01-0,05): congestione cerebrale , cefalalgia violenta ma passag- 
giera, sentimento di stanchezza, apatia, aumento considevole della 
secrezione della saliva, delle lagrime, del sudore, zucchero nelle o- 
rine, polso piü forte e piü rapido, respirazione piü frequente, ele- 
vazione della temperatura.- Sotto l’influenza di dosi piüı forti (0,1), 
secondo VoIsIN @ LIONVILLE , nell’uomo si manifestano i fenomeni 
seguenti: brivido, contrazioni cardiache accelerate e piü deboli, ele- 
vazione della temperatura, aumento delle secrezioni, angoscia e di- 
sturbi viscerali, paralisi degli arti inferiori, cefalalgia intensa, con- 
servazione della conoscenza e della sensibilitä. 

Poco tempo dopo che si & iniettato loro ipodermicamente il ve- 
leno, si vedono le rane, come gli animali a sanoue caldo, cadere 
come spossate di fatica; dapprima fanno alcuni vani sforzi per rial- 
zarsi, e finiscono per restare immobili e senza respirare; in questo 
momento, le eccitazioni dolorose piü vive sono impotenti a provo- 
care il minimo movimento. Negli animali a sangue caldo l'’accumulo 
dell’acido carbonico nel sangue, consecutivo alla paralisi della re- 


_ Spirazione, produce allora l'arresto definitivo delle contrazioni car- 


diache di guisa che non &il curaro che in essi determina diretta- 


_ mente la morte, & questo accumulo di acido carbonico nel sangue. 


Nelle rane invece le quali private di polmoni possono ancora, co- 
me e noto , assorbire per la pelle una quantitä suflieiente di ossi- 


 geno, i battiti del cuore persistono ancora per lungo tempo dopo 
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la paralisi della respirazione; percio talvolta questi animali si rista- 
biliscono, senza che vi sia bisogno di soccorrerli. 


Azione del curaro sugli organi e sulle funzioni, nelle rane e 
negli animali a sangue caldo. — Il primo effetto , ed il piü impor- 
tante, prodotto del curaro, anche in dosi eccessivamente deboli, & 
quello che si esercita sulle ferminazioni dei nervi molori nei mw- 
scoli striati: queste terminazioni nervose si paralizzano completa- 
mente, mentre i tronchi dei nervi motori, gli -organi centrali situati 
nella midolla spinale ed il cervello, la sostanza stessa dei muscoli 
striati conservano ancora Ja loro eccitabilitä. Questo fatto , la eui 
importanza & capitale per lo studio dellirritabilitä muscolare, & sta- 
to scoperto da KÖLLIKER, poi confermato da BERNARD e da FUNKE, 
e stabilito sopra moltissime esperienze. Se, in una rana, dopo di 
aver legato l’arteria principale di un arto, s’inietta il veleno sotto 
la pelle del dorso, si constata che ji movimenti volontarii e rifles- 
si Sono scomparsi in tutte le parti del corpo, meno nell’arto che per 
mezzo della legatura € stato isolato dalla eircolazione generale; que= 
st'arto conserva i suoi movimenti finche il curaro non € giunto ad 
invaderlo per diffusione. Ciö che prova che non sono i tronchi ner- 
vosi che sono paralizzati dal veleno & che in questo momento le 
proprietä elettromotriei di questi tronchi nervosi, non solo sono“ 
intatte, ma anche sovraeccitate (FUNKE, RÖBER) e che immerso in 
una soluzione di curaro un nervo puö ancora trasmettere ai mu 
scoli che esso anima le eceitazioni che gli fanno subire. Da ultimo” 
neppure la sostanza stessa dei muscoli &@ affetta da paralisi, poich@ 
questa sostanza resta direttamente eceitabile; non possono dunque” 
esserlo che le ultime terminazioni dei nervi motori nelle fibre mu 
scolari; queste terminazioni dunque costituiscono il punto d’attacco” 
dell’azione paralizzante del curaro. 1 

I nervi sensibili ele loro terminazioni, Ja midolla spinale 
cervello,non soffrono nulla con dosi di curaro che sono bastate 
paralizzare completamente le terminazioni intramuscolari dei nerı 
motori. Ciö &dimostrato da che le irritazioni della sensibilita cuta- 
nea, in punti del corpo dove & penetrato il veleno, provocano movi 
menti riflessi nell’arto isolato dalla circolazione generale; da che que 
st’arto, al quale il curaro non ha potuto far sentire i suoi re 
continua ancora ad essere la sede di movimenti volontarii; eviden- 
temente non potrebbe essere cosi se la paralisi avesse colpito le 
terminazione dei nervi sensibili, gli organi centrali motori e riflessi, 
ed avesse soppresso le proprietä conduttrici dei nervi. Si puö dun 
(ue ammettere con molta verisimiglianza che gli animali a sangue 
freddo o a sangue caldo, curarizzati, continuano a percepire, ‚alme- 
no per qualche tempo, le impressioni dolorose che ad essi si fannoT 
subire sperimentando sul loro corpo. Ammettiamo perö, con v. BE 
ZOLD e LANGE, di cui abbiamo verificato le esperienze sopra Frank 
che gli apparecechi di sensibilitä , intermediarii dei riflessi , situ 
nella midolla spinale, non restano affatto al coperto dall’azione d 
curaro; i riflessi, dapprima piü attivi, prendono tosto un caratte 
tetanico , s’indeboliscono poscia sempre piü e finiscono per SCoM 
parire completamente. Circa le terminazioni cutanee dei nervi Se 
sibili, LANGE pensa che la loro eceitabilitä finisce per essere dimi 
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nuita; ma le esperienze che appoggiano quest’opinione ci sembrano 
ancora insuflicienti. 

I muscoli striati conservano la loro eceitabilitä, come giä abbia- 
mo detto. Negli animali a sangue freddo, rispondono perö meno be- 
‘ne dei muscoli normali alle eceitazioni faradiche (ROSENTHAL); ma 
‚Ja loro attivita funzionale non € affatto diminuita (KÖLLITER e PE- 
'LIKAN) ; per contrario , si stancano piü lentamente , in seguito ad 
‚una lunga serie di contrazioni, e riprendono piü rapidamente e me- 
‚glio la loro attivitä dei muscoli nelo stato normale (FUNKE). Anche 
'neeli animali a sangue caldo »iccolissime dosi di curaro hanno per 
primo efletto di rendere le contrazioni muscolari piü attive e piü 
rapide (RossBacH). E, come pretende RÖBER, per effetto di un afflus- 
‚so piü abbondante di sangue nel muscolo curarizzato, oppure per 
‚effetto di un’azione eccitante diretta del veleno sugli apparecchi 
‚nervosi muscolari, che il curaro paralizza finalmente ? Non saprem- 
mo dirlo. 

Quest’azione di piccole dosi di curaro, limitata alle terminazioni 
periferiche dei nervi motori, e che lascja intatti gli altri organi 
importanti, spiega nel modo piüu semplice perche i movimenti vo- 
lontarii e riflessi, sono inieramente scomparsi, allorquando le con- 
trazioni cardiache, l'innervazione muscolare persistono ancora; per- 
che gli animali a sangue freddo, avvelenati col curaro, possono da 
‚se stessi ritornare in vita; perche finalmente gli animali a sangue 
caldo possono essere mantenuti in vita per mezzo: della respirazione 
‚artificiale. 

Le terminazioni intravascolari dei nervi vasomolori non Si pa- 
ralizzano, e i vasi sanguieni non si dilatano, che sotto l'influenza 
di dosi di curaro molto superiori a quelli che bastano per paraliz- 
'zare le terminazioni nervose intramuscolari (BIDDER); ma le termi- 
nazioni dei nervi vasomotori finiscono anche per paralizzarsi , la 
pressione sanguigna cade, ed in questo momento i vasi non Possono 
piü contrarsi, neppure sotto linfluenza di un'irritazione diretta dei 
'nervi vascolari ; l’irritazione del simpatico anche & impotente in 
‚questo momento a provocare la dilatazione della pupilla (KÖLLIKER). 

L’aumento di lulie le secrezioni e la presenza dello zucchero 
nell’orina, effetti osservati principalmente neeli animali a sangue 
caldo mantenuti in vita per mezzo della respirazione artificiale, non 
'hanno potuto ricevere sinora una spiegazione soddisfacente ; per 
'mancanza di meglio, sono stati attribuiti ad un afllusso piü abbon- 
‚dante di sangue verso gli organi secretori, afllusso consecutivo alla 
‚paralisi dei vasi. La secrezione piü attiva della saliva @ stata "an- 
che attribuita ad una paralisi dei nervi secretori delle glandole sa- 
livari. 

Il euore resta lungo tempo senza subire nessuna alterazione ap- 
Prezzabile ; soltanto le terminazioni degli pneumogastrici provano 
‚un’azione paralizzante, ed anche qu£sto fatto non & costante ; que- 
‚Sta paralisi ha per conseguenza un acceleramento delle pulsazioni. 
In questo momento, l’irritazione degli pneumogastriei non puö piü 
produrre un rallentamento delle contrazioni cardiache ; determina 
talvolta un acceleramento di queste contrazioni, poiche le fihre ac- 
celeratrici non sono comprese nella paralisi (Wunpr, BoEnM). Per 
indebolire un poco l’energia delle contrazioni del cuore, bisognano 
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dosi molto forti di curaro ; il cuore @ sempre l’organo che resiste 
piü lungamente all’azione di questo veleno. 

Come i movimenti del cuore, quelli degli intestini divengono an- 
che, sotto l’influenza del curaro, piü accelerati e piü energiei, per 
effetto della paralisi dello splancnico. 

La Zemperatura aumenta sempre (nell’uomo) sotto l’influenza di 
piecole dosi di curaro ; non si € potuto finora conoscere la causa 
di questo aumento. Se l’osservazione € protratta, si constata che la 
temperatura diminuisce,, e ciö dipende senza dubbio dal rallenta- 
mento delle combustioni organiche. 

Le combustioni organiche , infatti, subiscono, per l’azione de] 
curaro , una sorprendente diminuzione. Secondo RÖHRIG € ZUNTZ, 
le eifre del consumo dell’ ossigeno e dell’ eliminazione dell’ acido car- 
bonico diminuiscono al punto da giungere al una minima frazione 
delle cifre normali, e ciö quantunque la circolazione sia rimasta in- 
teramente intatta. Questi osservatori ammettono che questo enorme 
rallentamento degli scambi nutritivi non puö essere che la conse- 
guenza della soppressione dell’innervazione dei muscoli striati; la 
maeeior parte dei processi di ossidazione dei muscoli dipenderebbe, 
secondo essi, dalla loro innervazione, in modo che ]’ annullamento 
di questa innervazione col curaro avrebbe naturalmente per risul- 
tato un rallentamento considerevole dei processi di ossidazione; la 
reoolaritä del calore dipenderebbe anche da un’ eceitazione riflessa 
dei nervi motori, eceitazione normalmente crescente a misura che 
aumenterebbe la differenza di temperatura tra l’ organismo animale 
e l’ ambiente ; l’azione del curaro avrebbe quindi per conseguenza 
di ridurre al suo minimo questa regolaritä del calore. 

La morte pel curaro, negli animali a sangue caldo, risulta dalla 
paralisi della respirazione ; € una vera asfissia; le convulsioni, che 
si manifestano alquanto prima della morte , indicano che le estre- 
mitä nervose intra-muscolari hanno a poco a poco ricuperata la loro 
eceitabilitä, il che permette alle eceitazioni prodotte sul midollo spi- 
nale dall’acido carbonico accumulato di risvegliare spasmi musco- 
lari (convulsioni dell’ asfissia). ie 


Cura dell’ avvelenamento col curaro. — Questo avvelenamento non puö 
certo osservarsi, fra noi, che nei laboratori di fisiologia. Se il veleno & 
stato introdotto nello stomaco, si dovrä cercare di evacuarlo col vomito. 
Se & penetrato in una ferita, bisosnerä- per quanto & possibile, fare una 
legatura al disopra della ferita e rallentare di tempo in tempo questa” 
Jegatura, affinch® non possano penetrare nella circolazione che quantitä 
di veleno abbastanza piccole perch& sia possibile combatterne gli effetti 
con utilitä. Se gli aceidenti d’asfissia sono minaceiosi, si ricorrerä alla 
respirazionc artificiale. 


" 

Uso terapeutico. — L’uso del euraro come agente curativo @ ri- 
masto finora molto limitato , e le esperienze fatte sul suo valore 
non sono affatto di natura tale da incoraggiare i medici ad ado- 
perare tale veleno. E stato sopratutto raccomandato nella cura del 
tetano, sia traumatico, sia « reumatico». = # 

Alcune osservazioni sembrano parlare in favore della sua eflicacla, 
esse perö sono tanto rare da non permettere di fare un giudizio su 
tale questione ; & molto raro, insomma che si ricorra al curaro nel 


‚velenamento). 
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trattamento del tetano (1). E stato anche preconizzato , fondandosi 
sulle esperienze fatte sugli animali, e su alcuni casi osservati nel- 
l’ uomo eontro il tetano risultante dall’avvelenamento colla strienina. 
(Vedi, in proposito, ciö che dieiamo del trattamento di questo av- 
Sull’ utilitä del curaro contro 1’ epilessia , contro 
l'idrofobia, contro la corea, le osservazioni sono ancora molto po- 
che, e poco ricche di promesse. 





% i : 
Dosı. — Il euraro & stato usato col metodo endermico. Dose : 10 gocce 
d’una soluzione acquosa ad 1 per 100. E stata ancora iniettata ipoder- 


" micamente ; si incomincia con 0,03-0,05 pro dosi (secondo Voısın e Liov- 


VILLE). La curarina non & stata ancora usata. 


IT. Cosnwna.— La coniina, O1°H'3N, conosciuta sotto i nomi di cicutina, 
conieina , & il principio attivo della eicuta maggiore , Conium macula- 
ium (Ombrellifere). 

E un liquido oleaginoso, incolore, di sapore acre, di odore nauseante, 
solubile in 100 volte il suo peso d’acqua, solubile, in tutte le propor- 
zioni, nell’ alcool. Questo älcaloide esiste nei frutti della cicuta in mag- 


giore proporzione che nelle foglie. 


Azione fisiologiea. — La conina, come il curaro, paralizza le 
estremitä intramuscolari dei nervi motori lasciando tutta la loro ec- 
eitabilitä ai muscoli stessi (KÖLLIKER); dopo molto tempo la para- 
lisi attacca i centri motori nel cervello e nel midollo spinale (DA- 
MOURETTE). La paralisi motrice, invadendo la sfera respiratoria, ha 
per conseguenza la morte per asfissia: gli animali a sangue freddo 
muoiono senza convulsioni ; gli animali a sangue caldo soccomhono 
fra fenomeni convulsivi, che, secondo GUTTMANN, non dovrebbero 
attribuirsi solo all’azione dell’ acido carbonico accumulato nel san- 
gue. La coniina, secondo BÖHM, esercita un’ influenza paralizzante 
sulle estremitä dello pneumogastrico nel cuore; questo organo & quel- 
lo che rimane piü tempo in vita. 

Applicata localmente, la coniina paralizza le estremitä dei nervi 
sensibili ; 1’ applicazione delle pomate e di altri preparati analoghi 


(1) Le iniezioni sottocutanee di euraro nella cura del tetano [urono usate con van- 
taegio in Napoli da Tommasi, da Gallozzi, da Capozzi e da Testa, nonche da 
Sjencer-Wells Gherini, Monti, Questa ed altri. Molti altri al contrario, fra | quali 
il Concato edil Verardini non ebbero alcun risultato favorevole dalle iniezioni ipo- 
dermiche di curaro. 

Il Gallozzi ha adoperato la seguente formola per le iniezioni ipodermiche: 


Pr. Curaro puro centigrammi cinque 
Sciogli con esattezza in 
Acqua distillata di fonte grammo uno, 


\ 


Questa soluzione, che deve iniettarsi colla siringa di Luer, contiene in ogni 


_ quattro gocce quasi un centigrammo di curaro. 


Il medesimo prof. Gallozzi nella cura del tetano alle iniezioni di curaro unisce il 
bagno caldo e secondo le circostanze l’oppio, oppure il cloroformio, 

La cura del tetano ha avuto una grande spinta dopo gli ultimi studii del prof. 
de Renzi, dai quali risulta che la vita del tetanico viene ricuperata dall’assoluto 
!iposo e dalla permanenza dell’ individuo in una camera Oscura , senza che in 
questa potessero pervenire rumori di sorta. | 
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di cicuta ha dunque per effetto di provocare 1’ insensibilitä delle 
parti su eui sono state fatte le frizioni. : 

Insomma puö dirsi, che la coniina, sotto l’aspetto dei suoi effetli 
fisiologiei sta tra la nicotina e la curarina. 


La cura dell’ auvelenamento per la coniina & esattamente la stessa di 
quella dell’avvelenamento per la curarina ; anche qui la respirazione Ar 
tificiale sar& il mezzo piü eccellente per mantenere in vita g]' individuj 
avvelenatıi. 


Uso lerapeulico — Anticamente la cicuta era molto spesso usa- 
ta; ma STÖRK ne @ stato il vero promotore. Malgrado la potente 
autoritaä di DE HAEN ed altri osservatori che combattevano energi- 
camente le asserzioni di STÖRK, l’uso della cicuta si sparse; e fino 
al principio di questo secolo, anche al tempo di HUFELAND, era pre- 
scritta nella cura delle piü varie affezioni. Oggji, i suoi usi sono 
molto limitati, ed € probabile, che, malgrado aleuni caldi partigiani, 
che ancora la sostengono (per esempio MURAWJEW), non si allar- 
gherä il suo uso in terapia piü di quelio che lo & ora. Un’impar- 
ziale osservazione dimostra, infatti, che non vi & nessun caso in eui 
presenti un vantaggio reale sugli altri medicamenti, preferibili-an- 
che nel senso d’essere meno pericolosi ; inoltre la coniina ha l’in- 
conveniente di decomporsi molto facilmente, e le stesse parti della 
pianta, una volta disseccate, hanno spesso perduta la loro attivitä. 
Possiamo dispensarci dunque dall’enumerare tutti gli stati morbosi 
a cui si e opposto l’uso della cicuta. Diremo solo che, in questi 
ullimi anni, € stata molto lodata nella cura dell’ oftalmia scro- 
folosa. Un tempo tutte le manifestazioni della scrofola detta eretica 
erano combattute coi preparati di cicuta ; oggi se ne & limitato F’u- 
so alle manifestazioni oftalmiche, e si sono prescritti internamente 
ed esternamente. Notiamo ancora l’uso che se ne & fatto contro le 
nevraleie (NEGA, MURAWJEW) ; se si vuole tentare in questi ‚casi, 
benche disponessimo di medicamenti d’un’efficacia piü sicura, do- 
vra tenersi la regola tratta dalle osservazioni di REIL, cioe di non. 
amministrarla ne agli anemici ne& alle clorotiche. Nella cura della 
pertosse, il valore della coniina € ancora meno dimostrato di quello 
dell’ atropina (1). FE, ES er. 

L’uso della cicuta esternamente sembra realmente meritare di 
essere conservato. Ha per efletto di attutire la sensibilitä e calmare 
i dolori. Per questo scopo si applicano certi preparati di cicuta, sia 
sulle parti che sono la sede di nevralgie, sia sui tumori dolorosi, ecce. 


Dosı E Preparamı — 1. Comiina. — Internamente, 0,0001 0,001 (sino. 

a 0,001 pro dosi sino a 0,003 pro die!);;, in elisire ein pozione. Ester 
namente, in dosi doppie, aggiunta a pomate od a linimenti. E. 
2. Cieula. —0,05-0,3 pro dosi (sino a 0,3 pro dosi! sino a 2,0 pro 
u ER BEreN 
en 

(1) I1 Dujardin-Beaumetz ultimamente ha vantato il bromidralo di cicutinanella 
tosse convulsiva e nelle tossi stizzose in generale, nelle convulsioni eclampsiche b, 
nel tetano, nella corea, ecc. en 
Si pud dire , senza tema d’ingannarsi , che la eicuta ed il suo alcaloide sono 
superflui in medicina e che essa non ha altro pregio all’infuori di aver dato !a 
morte a Socrate enndannato per il suo ateismo (Semmoela). 
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die!) in polvere o in pillole. Esternamente si fanno cataplasmi, o infu- 
sioni (5,0 sino a 10,0:129,0-200,9), per fomentazioni, iniezioni. 

3. Estratto di eicuta. — Solubile nell’acqua. In pillole, in soluzione. 
Dosi: 0,03-0,10 (sino a 0,15 pro dosi! sino a 0,5 pro die!). 

4. Empiastro di. cicula. — Usato come calmante. 

5. Empiastro di eicuta ammoniacale. — Carbonato di ammoniaca pol- 
verizzalo 2 parti, aceto seillitico 2, empiastro di cicuta 9. 

6. Pomata di cicuta. — Estratto di cieuta 1 parte, cerato 9 parti. 


III. Sparteiwa, C!#H"N. — BE l’alcaloide volatile dello Spartium sco- 
‚ parium. I suoi effetti fisiologiei somigliano molto a quelli della coniina. 
Non & usato in medicina. 


$ 10. — ALCALOIDI TETANIZZANTI DELLE SEMENZE E DELLA CORTECCIA 
DI DIVERSE SPECIE DI STRYCHNOS , DELLE FAVE DI 8. IGNAZIO E 
DELL’ OPPIO. 


Gli alealoidi della noce comica, vale a dire dei semäi dello sirych- 
nos muX vomica, della corleccia di quest’ albero (Lignum  colu- 
brinum), e delle fuve di S. Ignazio, vale a dire. dei semi dell’ Z- 
gnalia amara, sono: la STRICNINA, C*H”N’O? e la BRUCINA 0°’ 
H°‘N°O’+°H?O. L’alcaloide tetanizzante dell’oppio & la TEBAINA (vegg. 
innanzi). 

Questi alcaloidi producono effetli qualitativamente simili.: pro- 
vocano fenomeni lelanici, senza paralizzare, almeno direllamente, 
la conoscenza. Perciö si comprendono generalmente sotto la deno- 
minazione di veleni letanizzanti. Gli altri alcaloidi, cosi detti con- 
vulsivanti, dell’oppio, cio@ la codeina, la laudanina, l’idrocotarnina, 

non appartengono a questo gruppo, poich® esercitano nello stesso 
tempo un’influenza stupefacente sull' attivitä cerebrale. 

Ma se gli efletti degli alcaloidi in questione si somigliano quali- 
lativamente, non si somigliano quantilativamente. Secondo le ri- 
 cerche esatte di FALK juniore, il potere tetanizzante della strienina 
-@ molto superiore a quello degli alcaloidi che hanno la stessa pro- 
 prietä: cosi & 24 volte piü energico di quello della tebaina, 38 volte 
 piü energico di quello della brucina, 49 volte piü energico di quello 
della Jaudanina, 85 volte piü energico di quello della codeina, 340 
‚volte piü energico di quello dell’idrocotarnina ; mentre la dose di 
nitrato di stricnina sufficiente per uceidere un coniglio del peso di 
un chilogrammo & di 0,0006, per produrre lo stesso effetto, occor- 
 Tono 0,023 di nitrato di brucina. L’intervallo che separa il momento 
della morte dal momento in cui il veleno & stato amministrato dif- 
 feriscee anche molto secondo che si & fatto uso dell’ uno o dell’ altro 
| alcaloide: cosi, la dose mortale minima di strienina uccide tre volte 
Piü rapidamente della dose mortale minima di brucina; e questa 
differenza pare non dipenda affatto da un assorbimento piü rapido 
‚della strienina che della brucina ; pare piuttosto dipenda da ciö, 
‚che per produrre i suoi effetti tossici, la brucina ha bisogno di tro- 
'varsi nel sangue in maggiore quantitä, in una maniera assoluta 


(Fark juniore). | | 
" Produeendo tutti gli alcaloidi di questo gruppo esattamente gli 
‚stessi effetti fisiologiei, ci basterä di fare uno studio particolareg- 
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giato della strienina, tanto piü che di questi alcaloidi & il solo usa- 
to in medicina. Si preserivono anche di tanto in tanto preparati 
fatti con la pianta madre ; ma la ricchezza in stricnina dei diversi 
campioni di noce vomica presentando variazioni molto considere- 
voli, si farä bene ad usare in medicina il solo alcaloide. 


STRICNINA E NOCE VoMIıca. — La strienina, C"H®N?O?, si presenta sotto 
la forma di prismi incolori, di un sapore eccessivamente amaro. Per 
scioelierla , occorrono 6500 parti d’acqua fredda, 2500 parti d’ acqua 
bollente ; queste soluzioni hanno una reazione alcalina ; 1’ alcool diluito 
bollente, la benzina, il cloroformio , la sciolgono piu facilmente. I sali 
eristallizzabili di strienina, per esempio il nitrato, C*'H?#N?O?.HNO®, si 
sciolgono abbastanza bene, almeno nell’ acqua bollente. 

Le proporzioni di strienina contenute nella noce vomica varjano fra 
0,2 sino a 0,5 per 100. 


Azione fisiologica. — Tutti gli animali, a qualunque classe appar- 
tengano, provano da parte della strienina effetti oltremodo intensi 
e sempre identici. Il quadro seguente indica quali sono le dosi piü 
deboli che, iniettate sotto la pelle, bastano per dare la morte a di- 
verse specie animali: 


Peso dell’animale Dose mortale 
ın grammı mınına 

Rana aus 0,00005 Secondo F. A. Farck, 
Topo PITERER. 0,00005 —_ 
Coniglio EN) 0,0006 _ 
Gallo 5380 0,09076 — 
Argentino 80 0,001 — 
Gatbol.. . 2080 0,0016 = : 
Cane 8000 0,0025 _ re 
Piceione 270 0,004 — 
Riccio 5000 .. .0,015.- u 
Uomo 70000 0,030  Secondo Huszuann. 


Come si vede, per uccidere le rane editopi bastano dosi infini- 
tesimali di strienina; perciö la rana, nella quale il periodo tetanico 
si prolunga molto, puö essere considerata come un reattivo fisiolo- 
gico estremamente sensibile , per mezzo del quale & possibile sco- 
prire la presenza della strienina. Gli uccelli alettoridi resistono spes= 
so a dosi molto forti di questo alcaloide introdotte nel loro 902205 
questa resistenza, la cui causa risiede senza dubbio in un assorbi- 
ınento lentissimo del veleno, aveva anche fatto pensare che q 
animali fossero refrattarii all’ azione della stricnina (LEUBE); ma non 
e cosi; infatti © facile assicurarsi che-l’ iniezione sottocutanea di dosı 
relativamente deboli li fa sempre soccombere. I conigli invece muo- 
iono piuttosto quando il veleno & stato introdotto nello stomacß, 
che allorquando & stato iniettato ipodermicamente, A 

Se dosi cosi minime sono sufficienti per far morire le rane edi 
topi, ciö & perche il peso di questi animali & estremamente piccoloO“ 
relativamente a quello degli altri. Infatti essi non sono i piü sen- 
sibili all’azione della stricnina; l’uomo & il piü sensibile a que 
st’ azione ; i meno sensibili sono il gallo, la rana ed il riccio. LIO 
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risulta dalle eifre seguenti, calcolate secondo lo stesso peso dell’a- 
nimale: 


Dose mortale Per 1 
minima chilogrammo di 
re as nal a A 
LU OB Sa aaa al nie Qomialio 
DB een N aber 2. Gate 
0,002 ee es 
DREI a eu... Rama 
Re ee en 2512 -Riecio 


Si vede che la.dose mortale minima per 1 chilogrammo nel gallo 
& di 2 milligrammi iniettati sotto la pelle; ma, se il veleno fosse 
introdotto nel 90220, invece di 2 milligrammi, sarebbero necessari 
50 milligrammi per produrre lo stesso effetto. 

Assorbimento ed eliminazione. — La strienina penetra rapida- 
mente nella eircolazione attraverso tutte le mucose, attraverso il 
tessuto connettivo sottocutaneo. Finora si & potuto trovarla nel san- 
gue (in quantitä affatto minima), nel midollo spinale, nel midollo 
allungato e nel ponte di Varolio, ma soltanto nella sostanza srivia 
di queste parti; Ja midolla allungata ne contiene dippiü (GAy) si & 
potuto scoprirne anche la presenza nel fegato, nella cistifellea e 
nei reni. La strienina si elimina in natura con l’orina e con la sa- 
liva; questa eliminazione non comincia a farsi ( nei cani) che pa- 
recchi giorni dopo l’ assorbimento, e richiede due a tre giorni, in 
tutto, per essere completa (DRAGENDORFF e MosınG, GAY). Se dun- 
que si amministrino ad un uomo o ad un animale, per qualche 
tempo ed ogni giorno, deboli dosi di strienina, puö accadere che, 
accumulandosi la quantitä di veleno nel sangue , una dose intera- 
mente inoflensiva per s& stessa possa, in un dato momento, provo- 
care fenomeni tetanici; questa proprietä cumulativa della strienina 
deve renderci molto prudenti nell’amministrazione di questo veleno 
ed impedirei di prescriverlo per troppo lungo tempo, senza inter- 
Tuzione. Questo principio @ ammesso dal maggior numero degli os- 
servatori; LEUBE e ROSENTHAL si rifiutano ad accettarlo, ed am- 
mettono invece che con |’ uso prolungato della strienina si possa 
abituarsi alla sua azione ed assorbirne impunemente dosi sempre 
piü considerevoli. | 

I fenomeni dell avvelenamento per stricnina essendo essen- 
zialmente identiei in tutti gli animali, a qualunque classe appar- 
tengano, qui li deseriveremo specialmente secondo le osservazioni 
fatte sull’ uomo ; indi passeremo in rassegna ognuno degli efletti 
della strienina sui diversi organi, secondo le esperienze fatte su- 
gli animali. | , 

La strienina ha un sapore eccessivamente amaro, percettibile an- 
‚cora in soluzioni ad Yoono- 

. Sotto Tinfluenza di dosi molto deboli (0,001-0,003), ripetute pa- 
reechie volte al giorno, dicesi che l’appetito e le digestioni miglio- 
Tino, come in seguito allingestione di piccole dosi di chinina. Per 
le ragioni giä esposte nello studio di quest’ ultimo alcaloide ed in 
 quello dei medicamenti amari, stentiamo a prestar fede a questo 
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miglioramento dell’appetito e delle digestioni. La sola cosa certa &@ 
che la strienina in piccole dosi fa aumentare la secrezione della 
saliva, e che il suo uso prolungato turba essenzialmente ]' appeti- 
to. Si & detto anche che l’uso prolungato della strienina avesse per 
conseguenza di rendere piü frequenti le voglie di orinare, di esal- 
tare l’impressionabilitä degli organi dei sensi, sopratutto della vista 
e dell’udito, e di produrre cosi un certo incomodo. 

In seguito all’amministrazione di dosi medie. (0,005—0,01) si ma- 
nifestano progressivamente, o improvvisamente. (espressione di una 
azione cumulativa), i fenomeni seguenti: dapprima, esaltazione della 
sensibilitä tattile; il contatto piü leggiero @ risentito vivamente e 
in modo persistente; formicolii (LICHTENFELS); pol, iperestesia della 
retina; i cani fuggono la luce, cercano i luoghi oscuri; in un ca- 
so, gli oggetti sembravano colorati in verde (HEMENWAY); disturbi 
dell’ odorato; FRÖHLICH riferisce che, trovandosi una volta sotto 
l’influenza della stricnina, sostanze di odore ributtante, come l’asa 
fetida, l’aglio gli parvero dotate di un odore piacevole. — In segui- 
to, si manifestano un vivo incomodo, inquietudine, ansietä. In ul- 
timo, si comincja a sentire una certa tensione nei muscoli: ji mo- 
vimenti, sopratutto quelli del torace, e la deglutizione, si eseguono 
difficilmente; aleuni muscoli, sopratutto gli estensori, tremano; que- 
sti tremori si estendono poscia progressivamente a moltissimi mu- 
scoli; nei paralitici stessi , si vedono i muscoli paralizzati rispon- 
dere con contrazioni a leggiere irritazioni. Questi fenomeni spasmo- \ 
dici persistono per un tempo sempre piü lungo e finiscono per pren- 
dere il carattere tetanico; il trisma, l’opistotono, la, rigiditä degli 
arti, entrano in scena; la respirazione diventa molto penosa, per 
effetto dello spasmo dei muscoli respiratorii ; s’ interrompe anche 
talvolta, durante gli accessi tetanici. La contrazione dei muscoli 
del volto fa prendere alla fisonomia un’espressione ansiosa e smor- 
fiosa. Secondo parecchi osservatori, il pene diverrebbe nello stesso 
tempo la sede di un’erezione dolorosa e i’desiderii sessuali sareb- 
bero eceitati. La conoscenza resta sempre intatta. Questi accidenti 
persistono pareechie ore o alcuni giorni e nell’adulto terminano 
quasi costantemente con un ritorno completo alla sanitä. 

Sotto Linfluenza di forti dosi, mortali (0,03 in sopra), gli acci- 
denti tossiei incominciano, in generale, alcuni minuti dopo l’inge- 
stione del veleno, e terminano con la morte dopo cinque minuti a 
cinque ore. I disturbi funzionali sono gli stessi di quelli provocati 
con dosi medie; solo la loro intensitä @ molto maggiore : ansietä 
estrema, salivazione, talvolta vomiti. Tutt’a un tratto l’animale, co- 
me colpito dal fulmine, e gettando talvolta un forte grido,. cade in 
un terribile accesso di tetano: i denti si stringono spasmodicamen- 
te; Ja colonna vertebrale si curva fortemente in dietro; i muscoli 
degli arti, del petto, dell’ addome sono rigidi come legno; il corpo 
intero forma un arco teso a concavitä posteriore; la respirazione € 
completamente impossibile; la faccia & diventata di un rosso SCUTO, 
le vene sono gonfiate; pare che gli occhi escano dalle loro orbite, 
le pupille sono dilatate. | an u 

L’ accesso dura da alcuni secondi sino a cinque minuti. La re- 
spirazione ritorna; ma l’eceitabilitä riflessa continua ad essere estre- 
ına; basta la piü lieve irritazione, un rumore, un sofio , per pro- 
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vocare un nuovo accesso di tetano. L’ uomo non sopravvive a tre 
o quattro di questi accessi; 0 muore asfissiato durante uno di que- 
sti attacchi, 0 soccombe alla paralisi generale che ad essi succede 
finalmente. 


Azione della stricnina sui .diversi organi e sulle diverse fun- 
zioni. — Cervello e midolla spinale. — La conoscenza si conserva 
intatta quasi sino al momento della morte; non si paralizza che al- 
lorquando, col progredire dell’asfissia, interviene un nuovo veleno, 
vale a dire quando una quantitä troppo grande di acido carbonico 
si e accumulata nel sangue. I conigli, nei quali si € separata la 
midolla spinale dal cervello, e che si mantengono in vita con la 
respirazione artificiale, continuano a rosicchiare pacifisamente il 
nutrimento che ad essi si presenta, mentre il loro tronco & agitato 
da spasmi tetanici violenti (RosSSBAcH). 

Nella midolla allungata e nella midolla spinale i ganglii della so- 
stanza grigia, i ganglii vasomotorvi e respiratorii, nonche i ganelii 
intermediarii dei riflessi, hanno la loro eceitabilitä molto esaltata 
dalla strienina. Le conseguenze di questo stato dei ganglii vasomo- 
tori e respiratorii saranno studiati a proposito della circolazione 
e della respirazione; qui diremo soltanto degli effetti che risultano 
dall’esaltazione dell’ eceitabilitä dei ganglii intermediarii dei rifles- 
si. I fenomeni spasmodici provocati dalla strienina non dipendono 
affatto da una paralisi dei centri moderatori riflessi situati nel cer- 
vello; per esserne convinti, basta considerare che questi fenomeni 
spasmodici si manifestano con tutti i loro caratteri negli animali 
decapitati (animali a sangue freddo o a sangue caldo); che nell’uo- 
mo la forza della volontä puö sino ad un certo punto, impedirne 
l'’esplosione; da ultimo, che gli animali a sangue caldo, a cui si & 
sezionata la midolla cervicale e che si mantengono vivi mediante 
la respirazione artificiale, presentano questi spasmi tetaniei in un 
grado piü intenso di quante la midolla @ ancora in connessione col 
cervello (RossBAcH). Ma trattasi qui— come pretende NOTHNAGEL— 
di una paralisi dei centri moderatori riflessi situati nella midolla 
spinale ? Trattasi— come ha preteso BERNSTEIN — di una diminu- 
zione delle resistenze reciproche che oppongono normalmente alla 
loro conducibilitä eceitatrice i diversi gruppi ganglionari ? Queste 
quistioni sono insolubili, nello stato attuale della scienza. La spie- 
gazione piü semplice ci sembra.anche la migliore, ed ammettere- 
mo, come giä abbiamo fatto intravedere, che 1’ azione della stri- 
enina si esercita direttamente sui ganelii intermediarii dei riflessi. 
Un’irritazione leggiera della sensibilitä non provocando in un ani- 
male allo stato normale che una scossa insignificante, basterä dun- 
_ que, se si esercita sopra un animale strienizzato, a produrre, per 
azione riflessa, un violento accesso di. tetano. E sempre la stessa 
eccitazione, sol che & piü intensa, risentita piü vivamente (FREUS- 
BERG ). Se s’irrita moderatamente il nervo sciatico in una rana 
nello stato normale, si provocano spasmi celonici; se si applica sullo 
stesso nervo una forte irritazione elettrica,compaiono spasmi tetaniei 
(VOLKMANN). Non 6 probabile che il tetano della strienina riceva 
il suo impulso da un’ eccitazione partita dal centro stesso ; senza 
dubbio si produce sempre in una maniera riflessa. Sezionate in una 
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rana le radiei posteriori sensibili della midolla spinale (MEYER), Op- 
pure isolate l’ animale con la massima cura, in modo da ripararlo 
da qualunque irritazione esterna , e vedrete, nei due casi, che ]a 
strienina non provoca tetano; reciprocamente potrete sempre in un 
animale strienizzato determinare per mezzo di un’ irritazione qua- 
Junque l’esplosione di fenomeni tetanici. 

S. MAYER aveva creduto che la stricnina agisse primitivamente 
in un modo speciale sulla midolla allungata; ciö non &: la strie- 
nina agisce su tutta la midolla spinale. Ciö che aveva indotto MA- 
YER in errore € che egli. faceva le sue esperienze sopra animali a 
cui aveva sezionato la midolla; ora questa sezione ha sempre per 
risultato di modificare per un certo tempo l’attivita delle parti su 
cui si sperimenta. FREUSBERG, avendo sperimentato sopra animali 
a cui aveva sezionato la midolla aleuni giorni prima, ha constatato 
che tanto il segmento anteriore quanto il segmento posteriore del- 
l’animale erano presi nello stesso tempo da spasmi tetanici. 

Se gli animali trattati con Ja striecnina non muoiono in un at- 
tacco di tetano, il che accade per esempio alle rane le quali, co- 
me & noto, non possono essere asfissiate, finisconoe per soccombere, 
ammettendo che la dose di veleno sia stato mortale, ai progressi 
della paralisi delle stesse parti centrali, le quali, al prineipio del- 
l'avvelenamento, avevano manifestato una grande esaltazione della 
loro eccitabilita. 

Nervi periferici. — Le terminazioni dei nervi sensibili provano - 
per la stricnina un aumento della loro impressionabilitä; ciö & reso 
molto verosimile dal fatto, giä menzionato, dell’esaltazione della sen- 
sibilitä tattile, e dalle modificazioni di cui sono sede i sensi dell’o- 
dorato e della vista. Secondo v. HIPPEL, il .senso della vista pre- 
senta, in seguito alle iniezioni di strienina , le seguente particola- 
ritä: il campo cromatico @ ingrandito per l’azzurro ma non pel 
bianco (CoHN), e questo ingrandimento non avviene che per 1’ oc- 
chio del lato dove € stata fatta l’iniezione; l’ acuitä della vista & 
transitoriamente aumentata; il limite per la distinzione di punti iso- 
lati & piüı esteso; il campo visuale prova un ingrandimento persi- - 
stente. Ciö che parlerebbe ancora in favore di un’ azione diretia 
(della strienina, sono i risultati favorevoli ottenuti per mezzo di 
questo alcaloide nel trattamento dell’amaurosi (NAGEL); le guarigioni 
di sorditä nervosa riferite dallo stesso osservatore verrebbero an- 
che in appogeio di questa opinione. | w 

I nervi motori e le loro terminazioni, nonche ji muscoli, non 
provano per la strienina nessuna influenza apprezzabile. Gli spasmi 
non si producono in un arto i cui nervi sono stati sezionati. Sol- 
tanto in seguito ai piü violenti accessi tetanici si manifesta la pa- 
ralisi, ed essa & qui, come in seguito a qualunque sforzo troppo 
intenso e troppo prolungato , il risultato di un eccesso di eccita- 
zione. I muscoli , immediatamente dopo la morte, presentano una 
reazione acida; noi abbiamo anche osservata questa reazione acida 
dei muscoli, mentre il cuore batteva ancora, in animali mantenuti 
vivi con la respirazione artificiale. La rigiditä cadaverica si mani- 
festa in generale con una-grande rapiditä negli animali avvelenati 
con la strienina. w u a I 2 = 

Il centro che presiede. alla respirasione prova un’eceitazione vio- 
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lenta; consecutivamente, se la dose & stata debole, la respirazione 
diviene penosa; se la dose & stata forte, si vede sopravvenire uno 
spasmo- tetanico dei muscoli inspiratori, uno spasmo della glottide 
(FALcK); i movimenti respiratorii s’interrompono nello stato d’ in- 
spirazione, e la morte avviene per asfissia (1). 

La circolazione &@ la sede delle seguenti alterazioni: restringi- 
mento di tutti i vasi periferici ( vero spasmo tonico delle arterie, 
tanto negli animali a sangue freddo che in quelli a saneue caldo); 
enorme elevazione della pressione sanguigna. Parecchie cause con- 
corrono a determinare questa elevazione della tensione del sangue; 
dapprima € la contrazione energica e persistente di tutti i muscoli 
striati, contrazione che ha per conseguenza di comprimere i grossi 
tronchi vascolari e di aumentare le resistenze al corso del sangue 
nei muscoli stessi (SADLER); in secondo luogo, & la povertä del san- 
gue in ossigeno e Ja sua ricchezza in acido carbonico, durante le 
interruzioni respiratorie,. condizioni le quali, esse sole, sono capaci 
di far salire la pressione sanguiena; da ultimo , & la viva eccita- 
zione provocata dalla strienina nel centro vasomotore stesso. Que- 
st' ultima causa & stata messa in luce specialmente. da S. MAYER, 
il quale, sperimentando sopra animali curarizzati e mantenuti in 
vita con la respirazione artificiale, in eui, per conseguenza, le cau- 
se sopradette (spasmi, stato dispnoico del sancue) non potevano in- 
tervenire per far salire la pressione sanguigna, ha perö visto que- 
sta pressione elevarsi in una maniera molto accentuata. Abbiamo 
ripetuto la esperienza di MAYER, ed abbiamo ottenuto esattamente 
gli stessi risultati: dopo la sezione della midolla spinale al disotto 
del centro vasomotore, negli animali curarizzati, l’elevazione della 
pressione sanguigna € nulla 0 appena apprezzabile, | 

Le contrazioni cardiache, nelle rane, provano, durante le con- 
vulsioni, un rallentamento molto noteyole, che puö andare sino a 
vere interruzioni diastoliche. Negli animali a sangue caldo invece, 
le contrazioni del cuore si accelerano nelle stesse circostanze. Con 
molta verosimiglianza questo acceleramento deve essere attribuito 
agli s(lorzi muscolari enormi dell’animale; & della stessa natura di 
quello che si produce in seguito ad ogni movimento eccessivo, per 
esempio dopo gli esereizi ginnastici, dope una corsa prolungata. Se 
si opera, come ha fatto S. MAYER, sopra animali curarizzati, per 
conseguenza non Suscettibili di provare movimenti spasmodieci, Si 
constata che questo acceleramento dei battiti cardiaci allora man- 
ca; per contrario, si osserva un rallentamento risultante da un’ir- 
ritazione degli organi moderatori cardiaci. 

La femperalura si eleva durante le convulsioni tetaniche ; tal- 
volta questa elevazione & di 2° C. (FALck). 

Organi digerenti. — E dubbio che la stricnina in deboli dosi ab- 
bia la proprietä di migliorare l’appetito (v. sopra). Ciö che e stato 


# 

(1) Il Bernard crede che la morte negli ayvelenati per strienina non avvenga 

per spasmo dei muscoli respiratorii, ma per lo esaurimento della sensibilitä delle 

terminazioni pulmonari del vago, per il quale non si avverte il bisogno d’ossigeno 

nell’organismo. A questo proposito, dice il Bernard, che l’ avvelenato per euraro 

bench& volesse respirare , non lo puö ; mentre l’avvelenato per stricnina sebbene 
potesse respirare, non ne sente il bisogno, 


672 SÜRICNINA EB NÖCE VoMicA 


positivamente osservato sinora & che queste deboli dosi di strieni- 
na hanno per conseguenza di attivare il flusso salivare, di fare im- 
pallidire la mucosa dello stomaco e dell’ intestino , per effetto di 
una contrazione delle arterie, e di far contrarre la milza. Rendo- 
no I movimenti peristaltici dell’ intestino piü energici e piü acce- 
lerati®? No. 

Si & detto che le secrezioni dell’orina, del sudore e della saliva 
provano un aumento. 

La morte, nell’avvelenamento per strienina, puö aceadere in due 
modi differenti: o per asfissia, durante un accesso di tetano; o per 
effetto della paralisi generale finale. Il cuore & l’organo che vive 
piü a lungo. 


Modo dazione della stricnina.—La strienina possiede proprietä 
antiputride e antifermenteseibili uguali, ed anche piü pronunziate 
di quelle del chinino; produce perciö sui miero-organismi effetti tos- 
sici piu intensi di quelli prodotti dal chinino ; la sua azione sulle 
sostanze albuminoidi & anche la stessa di quella descritta nelle ge- 
neralitä sugli alcaloidi. Se non si puö utilizzare 1’ azione antifer- 
mentescibile ed antiputrida della strienina, come si fa di quella del 
chinino, € perche le violente proprietä tossiche del primo di questi 
alcaloidi rispetto all’organismo degli animali superiori vi si oppon- 
gono formalmente. 


HARLEY ha dimostrato che quando si mischia sangue con la stri- _ 


enina, gli elementi sanguigni sono messi nella impossibilitä di as- 
sorbire l’ossigeno e di cacciare l’acido carbonico; ha constatato che 
lo stesso fatto poteva prodursi nel sangue vivente in circolazione. 
Ma non & a quest’alterazione dello stato del sangue che si puö at- 
tribuire l’ azione tetanizzante della stricnina: poich® le rane a cui 
si e estirpato il cuore o nelle quali si €, secondo il metodo di BERN- 
STEIN-LEWISSON, sostituito il sangue con una soluzione cloruro-Sso- 
dica, queste rane, dico, presentano spasmi tetanici, come quelle in 
cui si compie la circolazione normale. Sicch@ dunque non ci @ per- 
messo neppure di attribuire gli spasmi della strienina all’iperemia, 
spesso osservata , della midolla spinale. 

Per conseguenza, non resta come causa possibile di questi spasmi 
che un’ azione diretta esercitata dalla stricnina sui ganglii rifiessi 
midollari. A questa azione diretta vengono ad aggiungersi, per Se- 
condarlä ed accrescerla, diverse circostanze e conseguenze giä nO- 
tate di questa azione: come per esempio, l’accumulo dell’acido car- 
bonico nel sangue, il quale accumulo esso solo fa salire la pres- 
sione sanguigna e provoca spasmi generali; tali sono anche gli 
effetti prodotti dall’ acido carbonico, dai muscoli contratti tetani- 
camente, ecc. | 


Dopo FALcK, che crediamo sia stato il primo che abbia fatto que- 


sta osservazione, abbiamo osservato anche noi che, alla fine degli 
spasmi tetanici, potevano manifestarsi alcuni spasmi clonici ; per 
molto tempo abbiamo considerato questi spasmi cloniei come espres- 
sione dell’azione dell’acido carbonico, e per conseguenza come sem- 


oe} . y . . * . e a i ij 4 
plici spasmi d’ asfissia. Ma poi abbiamo notato che questi spasmi 
cloniei si riproducevano anche negli animali mentre praticayamo la 
respirazione artificiale; dunque non sono spasmi d’asfissia; forse si 
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deve vedere in essi ]’ espressione della calmä che succede’a poco 
a poco alla violenta esaltazione dell’eccitabilitä. 


Trattamento dell’ avvelenamento per strienina. — Due indicazioni si 
presentano: 1? liberare lo stomaco dal veleno che contiene; 2° combat- 
tere i fenomeni che succedono all’ assorbimento della sostanza tossica. 
Per eompiere la prima indicazione, & inutile dire che si ricorrerä ai vo- 
mitivi o piuttosto alla pompa gastriea; ma se gli aceidenti tetaniei si 
sono giä manifestati, bisognerä astenersi dall’ uso della pompa , poich® 
in questo momento la minima irritazione della sensibilitäA ha per conse- 
guenza un’ esplosione piü violenta degli accessi. Come antidoto diretto 
della strienina ancora contenuta nello stomaco si & consigliato 1’ acido 
tannico e le sostanze rieche di tannino: infatti 1’ acido tannico con la 
sua combinazione con la strienina da origine ad un composto difhieil- 
mente solubile nell'acqua, egli & vero, ma faeilmente solubile nei liquidi 
acidi (succo gastrieo) e nell’aleool; bisognerä dunque affrettarsi ad eva- 
cuare questo eomposto per mezzo di un vomitivo. Come antidoto diretto 
e stata anche preconizzata la tintura di iodo (sin dal principio, 10 a 
20 gocce, ogni dieci minuti, nell’acqua). Dopo i vomitivi, bisognerebhe 
rivolgersi ai purganti, specialmente ai purganti oleosi, all’olio di ricino 
e all’olio di croton. 

I mezzi proposti per combattere gli accidenti tetanici sono oltremodo 
numerosi. 

E stato proposto il salasso, il quale nei conigli ritarda 1’ esplosione 
degli accessi tetanici ( Vırrorpr, KAvpp) ma non li sopprime ; questo 
mezzo adunque sembra inutile. Kunpr ha osservato che, nell’ avvelena- 
mento per piecole dosi di stiicnina, l’arrivo degli accessi tetanici era fa- 
vorito dalla sottrazione di calore, e che invece nell’ avvelenamento per 
forti dosi di questo alcaloide,, l’aumento della temperatura favoriva 1’ e- 
splosione degli accessi. Questa osservazione puö essere utile nella pratica ? 
Pare di no, L’uso della respirazione artificiale, proposto prima da RıcateEr, 
poi studiato da Rosentuan, LeuBße, Usprnsky, EBner, pare abbia un’im- 
portanza considerevole. Le esperienze di Rossgacn e JoCHELSOHN dimo- 
strano perö che con questo mezzo si puö benissimo far diminuire la vio- 
lenza degli accessi e prolungare la vita, ma non s’ impedisce aglı ani- 
mali di morire. Per altro questa quistione non ha ancora ricevuto una 
soluzione pratica. Possiamo dire altrettanto dell’ osservazione fatta da 
Raske il quale ha visto negli animali Vapplicazione della corrente gal- 
vanica continua sulla colonna vertebrale produrre la soppressione degli 
accessi tetanici provocati dalla strienina. Y 

L’uso delle sostanze medicinali ha fornito eontro questo avvelenamento 
risultati molto piü incoraggianti. Si sono provati la maggior parte dei 
medicamenti detti narcotici, l’atropina, l’iosciamina, ] aconitina, la fiso- 
stigmina, la nicotina, la morfina, il canape indiano , il bromuro di p9- 
tassio, il curaro; nessuno di questi‘rimedii ha dato risultati veramente 
soddisfacenti, neppure il curaro, il quale venti anni or sono aveya pero 
fatto eoncepire le piü belle speranze. Tutti questi medicamenti possono 
dunque essere considerati come inutili. Ma non puö dirsi lo stesso del 
cloroformio, per inalazioni, e dell’ idrato di cloralio. Le esperienze di 
Lirereich, confermate da quelle di Rasnwsky ‚ di SCHROFF, dimostrano 
che gli animali avvelenati con dosi mortali di strienina possono essere 
_ riehiamati in vita con l’intervento immediato dell’idrato di eloralio. 
NOTHNAGEL €@ ROSSBACH. — Mat, med, 85 
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Usi terapeulici — Basandosi sulle proprietä fisiologiche della stri- 
enina, un tempo si prescriveva molto questo alcaloide nel trattamen- 
to delle paralisi. Questo uso si & sempre piü limitaio, e a parer 
nostro con ragione. Dapprima, gli effeiti curativi della strienina nel- 
le paralisi sono molto deboli; oltre a ciö l’uso di questo medieamen- 
to non @ esente da pericoli, sopratutto a causa della sua azione eu- 
mulativa; da ultimo, abbiamo nella elettricitä un mezzo che menire 
& inoffensivo rende certamente migliori servigi. Lasceremo da ban- 
da le indicazioni a priori ricavate dagli efletti della strienina sul- 
l’organismo sano, insistendo solo sui risultati positivi forniti dall’e- 
sperienza. Nelle paralisi- di origine cerebrale, l’alcaloide in parola 
non si e mostrato utile che eccezionalmente; molto piü spesso si & 
mostrato nocivo, specialmenle quando, nei casi di lesioni materia- 
li del cervello, sopratutto nei casi d’emorragia, € stato amministra- 
to troppo presto. Possiamo dire altrettanto delle paralisi di ori- 
gine midollare , specialmente quando queste paralisi sono la con- 
seguenza di un’alterazione di struttura, il che @ quasi sempre. 
Contro la Zabe dorsale, contro le paralisi isteriche, la sua eflicacia 
e nulla. Circa la sua utilitä nel trattamento delle paralisi dette 
« riflesse » , possiamo dire che, non ostante gli elogi che gli pro- 
diga BROWN-SEQUARD, questa utilitä non @ ancora basata sopra un 
numero sufliciente di osservazioni rigorose. Se in un caso di para- 
lisi di orieine centrale, essendo falliti tutti gli altri mezzi, si vuol 
ricorrere alla stricnina, non si deve farlo che quando l’affezione & 
geia da molto tempo stazionaria. I primi segni che indicano che il 
rimmedio agisce si manifestano dal lato delle parti paralizzate, e con- 
sistono in un senso di tensione e in leggiere scosse.—Fra le para- 
lisi periferiche, le sole che pare sieno state vantaggiosamente mOo- 
dificate dalla stricnina sono le paralisi saturnine (TANQUEREL, AN- 
DRAL); in questi casi adunque, se gli altri mezzi, come lelettricitä, 
sono falliti, si poträ ricorrere a questo medicamento. Dicesi che ab- 
bia reso dei servigi anche nel trattamento delle paralisi reumati- 
che.—Alcuni osservatori l’'hanno vista produrre buoni effetti contro 
il prolasso del retto, nei bambini e negli adulti, e contro l'inconti- 
nenza d’orina determinata dall’indebolimento del tessuto muscolare 
della vescica.—Nelle anestesie la strienina viene prescritta raramen- 
te; viste le sue proprietä fisiologiche, sarebbe invero molto diflicile 
il comprendere che possa essere utile in questi casi. — Degli altri 
stati morbosi contro i quali anche € stata usata, ricordiamo sola- 
mente la corea, contro cui TROUSSEAU specialmente l’ha preconiz- 
zata. Altri osservatori (SkE, SANDRAS) dichiarano invece di non aver- 
ne mai potuto ottenere buoni risultati. | i 

Recentemente all’uso terapeutico della strienina si sono aperti 
nuovi orizzonti. Parecchi medici, particolarmente i medici inglesi, 
l’avevano giä provata in alcuni casi.isolati di « amaurosi »; recen- 
temente NAGEL ha pubblicato uno studio particolareggiato degli ef- 
fetti di questo medicamento nel trattamento di queste affezioni, @ 
dichiara che questi effetti talvolta sono veramente sorprendenti. La 





stricnina (iniettata ipodermicamente a livello della regione temporale) | 
sarebbe, secondo lui, specialmente indicata nella maggior parte delle 


amaurosi essenziali, indipendenti da qualsiasi alterazione materiale 
del nervo ottico; nelle ambliopie ed amaurosi tossiche e traumati- 
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che (anestesia della retina). Talvolta anche-egli dice-in casi in cui 
la pupilla ottica € gia divenuta la sede di un principio di degenera- 
zione, atrofica, l’acuitä della vista aumenta molto sensibilmente sotto 
linfluenza.della strienina, e le alterazioni oftalmoscopiche regredi- 
SCono in parte. 

Come fa notare LEBER, questa favorevole influenza non puoö pro- 
dursi che allorquando il processo patologico @ in via di decresci- 
mento; se invece € in via di progresso, non bisogna contarvi. Que- 
st’azione curativa della strienina ha trovato alcuni contradittori; non 
si puö perö dubitare, in presenza delle osservazioni pubblicate, che 
in molti casi d’ambliopia, la guarigione non debba essere realmen- 
te attribuita all’azione della stricnina. Nella parte fisiologica si &@ 
visto che quest’azione puö essere considerata come esercitantesi di- 
rettamente sullo stesso nervo ottico.—Il modo di amministrazione 
piü razionale della strienina, nei casi in questione, consiste nell’in- 
iettare il medicamento sotto la pelle, in prossimitä dell’ occhio af- 
fetto; la dose per ogni iniezione deve andare progressivamente da 
0,001 a 0,005; si farä una sola iniezione al giorno. Se dopo alcuni 
giorni non si & ottenuto nessun efletto favorevole, in generale si puö 
Yinunziare a questa medicazione., 

I preparati di noce vomica sono prescritti frequentemente , allo 
stesso scopo del chinino e dei medicamenti amari (aromatici), con- 
tro gli stati dispeptici. Pei particolari , rimandiamo a quello che 
giaä abbiamo detto nello studio del chinino; qui ci limiteremo a fare 
osservare che il valore della strienina come « stomachico » & tanto 
poco fondato quanto quello degli altri medicamenti vantati per lo 
stesso oggetto; aggiungasi a ciö che il suo uso non & esente da pe- 
ricoli. Si prescrivono anche spesso i preparati di strienina nel trat- 
tamento della diarrea , particolarmente nel catarro intestinale ero- 
nico , accompagnato da evacuazioni frequenti e liquide. Se ne & 
vantata molto l’eflicacia, ma sarebbe difficile pronunziare un giudizio 
sul suo valore, poiche in quasi tutti i casi vi era unito l’oppio. L’uso 
della stricnina € stato anche preconizzato nel trattamento della co- 
stipazione cronica: anche qui regna la stessa incertezza sulla sua 
utilitä, perch& quasi sempre & stata amministrata insieme ad altri 
medicamenti, come l’aloe, il rabarbaro, ecc. Se dunque consideriamo 
l"incertezza della sua eflicacia in questi casi, i pericoli a cui puö 
esporre la sua amministrazione, e la possibilitä di ricorrere ad al- 
tri rimedii meno energici, pur essendo piü eflicaci, conchiuderemo 
che in generale si farä bene ad astenersi dall’uso della strienina ne- 
gli stati morbosi in parola. (1). 





(1) Nel catarro cronico dello stomaco con torpore delle pareti e scarsa produ- 
zione di succo gastrico con o senza fermentazione anormale degli ingesti i pro- 
fessori Tommasi e Semmola usano la tintura di noce vomica associata spesso a 
quella di cascarilla, di calamo, di colombo, etc. 

Eecone una formola: 


Pr. Tintura di Cascarilla 
Tintura di Colombo 
Tintura di Noce vomica grm. dieci 


ana grm. quindiei 


Se ne prendano 15 gocce per volta prima di colezione e di pranzo, 
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Dosı E PREPARATL.—1. Strienina.—0,001—0,005: (sino a 0,01 pro do- 
si! sino a 0,03 pro die!). 

2. Nitrato di strienina.—Cristalli bianchi, sottili, flessibili, setosi, d’un 
sapore estremamente amaro; si sciolgono in 3 parti d’acqua bollente, in 
60 parti d’acqua fredda; sono molto difiieilmente solubili nell’alcool as- 
soluto, piü facilmente nell’alcool allungato con acqua. La soluzione ac- 
quosa ha una reazione neutra. Il nitrato di strienina si amministra& in 
polvere, in pillole, in soluzione, Dosi: 0,001, sino a 0,005 pro dosi, due 
volte al giorno; in seguito si puö elevare progressivamente la dose (si- 
no a 0,01 pro dosi! sino a 0,03 pro die!). La suscettibilitä dei diversi 
individui all’azione della strienina & oltremodo variabile; bisognerä sem- 
pre usare una grande prudenza nell’amministrazione di questo rimedio, 
tanto piüu che la sua proprietä cumulativa fa maggiore il perieolo. Per 
iniezioni sottocutanee, le stesse dosi (1). 

3. Semenze di sirychnos (noce vomica).— La loro ricchezza in strienina 
essendo molto variabile, si farebbe bene a rinunziare a questo prepara- 
to (sino a 0,1 pro dosi! sino a 0,3 pro die!)‘ 

4, Estratto di noce vomica.—Polvere di un bruno giallastro, che dä 
con l’acqua una soluzione torbida, di un colore bianco verdastro. 0,03-0,1, 
in polvere, pillole, soluzione, parecchie volte al Ban=o (sino @ f) ‚2 pro 
dosi! sino «a 0,5 pro die!). 

5. ‚Estraito alcaloide di noce vomica.—Bruno, amarissimo, che da con 
l’acqua una soluzione torbida. Internamente, in pillole, polveri, soluzio- 
ni. 0,001—0,05 ( sino a 0,05 pro dosi! sino a 0,15 pro die!). 

6. Tintura di noce vomica.-Noce vomica 1 parte, spirito di vino ret- 
tifieato 10 parti. 5 a 10 gocce, piü volte al giorno (sino «a 0,5 pro dosi! 
sino a 1,5 pro die!). 

FREI! intura eterea di noce-tomica.—Noce vomica 1 parte, alcool ete- 
reo 10 parti. Usata come la precedente. 5 


Ho visto spesso usare dal prof. Semmola con molto profitto il solfato di stric- 
nina nella stitichezza abituale per atonia delle tuniche intestinali. 
Ecco la formola che usa: 


Pr. Solfato di strienina centg. cinque B 
Zucchero polverato grm. due 5 
Mischiate bene e fate cartine dodici eguali. Dr 


Da prendersene una a due al giorno in ostia. ; 
I Prof. Semmola e De Renzi hanno ottenuto buoni risultati dalla strienina nella er 
cura del diabete mellito. % 

I medesimi Professori non hanno creduto di curare i diabetici affidandosi al 
solo uso della stricnina, come da qualcuno & stato inteso malamente, ma coll’am ar 2 
ministrazione di. questo farmaco 'hanno visto migliorare la digestione e diminuire 
il zuechero nelle urine, 
(1) In medicina clire il nitrato di strienina, si conoscono il sollato ed. i ei = 
ridrato che sono piü solubili del precedente. F % 
Presso noi, per la maggior solubilitä, si preferisce al nitrato di strienina il sole 
fato. Qust’ ultimo composto cristallizza in prismi rettangolari , ovvero in nie 
° 
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cubi trasparenti, che esposti all’aria, divengono opachi. Questo sale si scioglie ın 
dieei parti d’acqua fredda, & piü solubile nell’alcool, & insolubile nell’etere. 
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$ 11.—ALCALOIDI DI ALCUNE SPECIE DI VERATRUM. 


I rizoma del Veratrum album (radice d’elleboro bianco, Colchi- 
cacee), le semenze della Sabadilla officinalis (cevadilla del Messi- 
co, Colchicacee), il Veratrum viride (Colchicacee), contengono co- 
. me principio attivo uno stesso alcaloide, la veratrina, O°°H5?N?O®. 
Ciö che caratterizza questo alcaloide e lo distingue da tutti gli al- 
tri veleni & la sua azione estremamenle notevole sulla soslanza 
dei muscoli siriati; quest'azione ha per risullato un allungamen- 
to enorme della curva di conlrazione di quesli muscoli. BUCHHEIM 
e WEYLAND avevano creduto di poter dimostrare che la sabadillina, 
la delfinina , l’emetina , l’aconitina e la sanguinarina, possedevano 
anche questa stessa proprietä; secondo BOEHM ed EWERS, questo & 
un errore. 

Oltre la veratrina, nel rizoma del Veratrum album si trova an- 
che un altro alcaloide, la jervina; nelle semenze della Sabadilla 
officinalis si trovano ancora altri due alcaloidi, la sabadillina ea 
sabatrina; finalmente il Veratrum viride contiene anche la vera- 
lroidina e la viridina. Gli effetti di questi alcaloidi sono o ignoti 
o simili a quelli della veratrina. Perciö faremo uno. studio partico- 
lareggiato soltanto di quest'ultimo alcaloide. 

Le piante madri non sono piü usate in terapia, poiche la loro 
ricchezza in principio attivo € oltremodo variabile, e d’altronde & 
molto facile procurarsi la veratrina. 


VERATRINA.-—La veratrina, C3?H5?N?O8, si presenta in forma o di una 
polvere fina, o di prismi incolori, allungati, eflorescenti. Non & solabi- 
le nell’acqua fredda; & poco solubile nell’acqua bollente (1; 1000); si 
scioglie facilmente nell’alcool e nell’etere. Si combina con gli acidi (1 
equivalente), dando origine a sali di un aspetto cristallino o gommoso; 
questi sali si sciolgono facilmente nell’acqua. 


Azione fisiologica.—La veratrina fa parte di quel piccolo nume- 
ro d’alcaloidi i quali non solo esercitano la loro azione sul sistema 
nervoso e sui muscoli, ma provocano anche effetti infiammatorii sul- 
‚la pelle. : 

Tutti gli animali, a qualunque classe appartengano, sono sensibili 
alla sua azione. Bastano dosi di 0,005 a 0,01 per produrre fenome- 
ni tossici molto accentuati , sia negli animali a sangue freddo o a 
sangue caldo, sia nell’uomo; 0,03 fanno morire un coniglio in qual- 
‚che- minuti; un gatto soccombe in due ore all’azione di una dose di 
0,005; la dose miortale per ’uomo non & stata ancora determinata; 
ma & certo che 0,005—0,01 bastano per determinare aceidenti. 


Assorbimento ed eliminazione della veratrina. — La veratrina 
puö essere assorbita dalla pelle intatta? Il fatto non & certo ; ma 
si puö ritenere come verisimile, se si considera che frizioni fatte 
con pomate di veratrina producono una forte irritazione dei nervi 
 cutanei sensibili; il che evidentemente non potrebbe avvenire , se 
il veleno non penetrasse sino a questi nervi; si & anche ammesso 
che queste [rizioni con la veratrina potevano essere seguite dalla 
comparsa di fenomeni generali, L’assorbimento di questo alcaloide 
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avviene facilmente per le mucose, ma con molta lentezza. Si & po- 
tuto trovare in molti organi interni; si € constatato anche che si 
eliminava rapidarnente pei reni. 

Fenomeni osservali nell'uomo. — Applicata sulla pelle, in forma 
di pomata, la veratrina provoca una sensazione di calore, di piz- 
zicore, di scottatura ; talvolta anche la pelle diventa rossa e si co- 
pre di vescicole; la sensibilitä dapprima & esaltata, poscia attutita. 

Introdotta nel naso provoca starnuti violenti e persistenti , epi- 
stassi, e corizza; inalata, produce una tosse secca, spasmodica, per- 
sistente. 

Nella bocca e nella faringe si producono, sotto l’influenza della 
veratrina, un sapore acre , un aumento riflesso della secrezione 
salivare , una sete inestinguibile ; talvolta i dolori divengono cosi 
vivi nella faringe, che la deglutizione & resa molto difficile od an- 
che impossibile. 

Nello stomaco, una dose debole di veratrina (0,003) e a fortiori 
una dose elevata (0,005-0,03) producono una sensazione di calore 
che diviene tosto una sensazione di scottatura; nello stesso tempo 
si manifestano nausee e vomiti intensi. Assorbendosi il veleno len- 
tamente, ne risulta che la massima parte della dose ingerita puö 
essere rigettata col vomito. Un poco piüu tardi compariscono dolori 
addominali violenti, diarrea; non @ raro trovare sangue misto alle 
deiezioni alvine, ed anche con le materie vomitate. 

Il senso di pizzicore e di scottatura, che ha sede nello stomaco, 
non tarda a diffondersi per tutto il corpo; formicolii negli arti. I 
movimenti respiratorii diventano rari e penosi; il polso , lento ed 
irregolare; la temperatura, bassa. Cefalalgia violenta, con conser- 
vazione della conoscenza, dilatazione delle pupille, contrazioni mu- 


scolari involontarie in varie regioni del corpo, collasso e svenimenti. 


Sinora non si conoscono che due casi di morte: sono stati osservati 
da NIVET e GIRAND in due giovani avvelenati da una loro sorella; 
la morte fu preceduta da svenimenti, da sincopi; il polso era diven- 
tato quasi impercettibile. 3 
Efetli della veratrina sugli organi e sulle funztoni in parti- 
colare, negli animali e nell’uwomo. — Dapprima studieremo, come 
specialmente caratteristici, gli effetti che quest’alcaloide produce sui 
nervi periferici, sul muscoli striati e sul cuore. 
. Come abbiamo veduto, la maggior parte degli altri alcaloidi eser-. 
citano dapprima la loro azione sul sistema nervoso centrale; colpi- 


scono tanto profondamente il centro di percezione- delle sensazioni 


dolorose, che l'influenza provata dai nervi sensibili periferici, dal 


punto di vista della loro eceitabilitä, sembra interamente insigni- 
x " - ” ” ” . ve 
ficante. Non & lo stesso per la veratrina: determina sintomi d’ec- 


citazione molto intensi nelle ferminazioni culanee e mucose dei 


nervi sensibili, e produce cosi per azione riflessa, starnuti, tosse, 
un senso di pizzicore, di scottatura, di prurito, sopra tutta la su- 
perficie della pelle e sulle mucose; fenomeni che si producono quan- 
do il veleno & applicato direttamente 0 quando € portato per mez- 


tano il maggiore interesse sono quelli che si osservano sui muscoli 


zo del sangue. | | 
Ma tra i fenomeni provocati dalla veratrina, quelli che presen- 
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striali e sui nervi molori, negli animali a sangue freddo e negli 
animali a sangue caldo. Ecco in che consistono questi fenomeni , 
osservati per la prima volta da KÖLLIKER: Quando in una rana s’in- 
ietta ipodermicamente una dose molto piecola di veratrina (0,00005), 
si producono modificazioni notevolissime nei movimenti; pare vera- 
mente che si tratti diunaltro animale: la rana, prima vivacissima, 
che faceva salti continuati, ora striscia a grande stento; se si met- 
te un arto posteriore nello stato di flessione,, solo dopo parecchi 
secondi di sforzi giunge a stendere l’arto piegato; i suoi movimenti 
sono possenti ed energici, ma non possono servire a farle cambiar 
posto. L’impulso al moto non & affatto rallentato: se si flette inter- 
namente un arto.posteriore, in modo da applicarlo sull’addome, si 
possono vedere chiaramente attraverso la pelle i muscoli estensori 
lavorare a rimettere l’arto nell’ estensione ; ma siccome in questo 
momento i muscoli flessori sono ancora fortemente contratti, si pro- 
duce una specie d’equilibrio, per effetto del quale l’arto rimane in 
una posizione intermedia, e solo con un movimento lentamente pro- 
gressivo perviene ad una completa estensione. Questa lentezza nei 
movimenti dä alla rana un aspetto strano , quasi penoso ; sembra 
di assistere ad una trasformazione improvvisa di tutti i suoi mu- 
scoli striatiin muscoli lisci. La contrazione muscolare non & ral- 
lentata, ına il passaggio dallo stato di accorciamento a quello di 
rilasciamento e di riposo € diflieile e ritardato (v. BEZOLD). I feno- 
meni che abbiamo descritti non si manifestano con egual chiarez- 
za se la dose iniettata & stata maggiore, poiche allora il cuore si 
paralizza rapidamente, ela vita si spegne prima che i muscoli ab- 
biano potuto precisamente subire !’influenza del veleno. — Anche 
negli animali a sangue caldo i muscoli divengono rigidi ; si mani- 
festa uno stato spasmodieo il quale persiste per qualche tempo, e 
piü tardi cede il posto ad un indebolimento molto notevole dei mo- 
vimenti. 

Se si esamina un muscolo di rana in questo stato,, si constata 
che il tracciato della curva di contrazione di questo muscolo ha 
provato le seguenti modificazioni: Il periodo dell’eceitazione latente 
presenta la sua lunghezza normale: il muscolo si contrae sino al 
massimo, sia rapidamente, sia prima rapidamente, poi un poco piüı 
lentamente: in ogni caso, il tempo che mette il muscolo a raggiun- 
gere il suo massimo accorciamento non & piü lungo di quello che 
mette un muscolo nello stato normale, ma il periodo di ritorno 
del muscolo nel suo stalo primitivo, vale a dire la linea discen- 
dente del tracciato della contrazione muscolare, e da 40 a 60 
volte piu lungo di quello di un muscolo nello stalo normale: que- 
sta linea dungue non si approssima che con estrema lenlezza 
alla linea di riposo (KÖLLIKER, V. BEZOLD, Fick e BötHnm). Questo 
tracciato caratteristico della veratrina si produce, 0 che l’eceita- 
zione sia portata direttamente sul muscolo stesso o che vi sia per- 
venuta per mezzo di un nervo. Ma se le eccitazioni sono troppo 
frequenti 0 troppo prossime, si constata che il tracciato della con- 
trazione muscolare finisce per prendere i suoi caratteri normali , 
vale a dire che ad eceitazioni istantanee succedono contrazioni , 
scosse rapide; poi se si lascia il muscolo riposarsi per qualche tem- 


PO, il traceiato caratteristico della veratrina si riproduce (v. BEZOLD 
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Fıck e BönHm), Le contrazioni dei muscoli impregnati di veratrinä 
tanto negli animali a sangue caldo che in quelli a sangue freddo , 
non solo sono pilı prolungate; sono anche piu intense, piu ener- 
giche , di tal che il tracciato della contrazione, e ciö si Osserva 
specialmente negli animali a sangue caldo (conigli, gatti, cani), rag- 
siunge un’ altezza doppia, tripla, di quella presentata dal tracciato 
di un muscolo normale che si contrae sotto l’influenza di un’ecei- 
tazione simile. Egualmente un muscolo esaurilo da miglioia di 
ecciltazioni eccessive puo ristabilirsi sollo linfluenza di una de- 
bole dose di veralrina, ed allora eseguire contrazioni quattro volte 
piü energiche di prima dell’intervento dell’alcaloide; questo ristabi- 
limento del muscolo sotto l’influenza della veratrina spesso dura un 
tempo molto lungo, e l’altezza della curva non ritorna che con mol- 
ta lentezza al grado in cui si trovava allorquando il muscolo esau- 
rito non aveva provato ancora l'influenza della veratrina (RoOSSBACH 
e HARTENECK ). La contrazione muscolare , nella rana posta sotto 
l' influenza di quest’alcaloide, dä molto piu calore della contrazione 
dei muscoli nello stato normale (Fick e BoEHM). 
Dapprima si credette che lo stato di contrazione dei muscoli sotto 
l’ influenza della veratrina dovesse essere considerato come un 
vero stato tetanico ; da questo punto di vista, si ammise che la 
linea discendente del tracciato fosse il risultato della fusione di un 
certo numero di contrazioni troppo rapide per potersi tradurre con 
curve ondulate. Ma questo era un errore. Infatti, se la contrazione 
del muscolo veratrinizzato rappresentasse un vero tetano, questo " 
muscolo, messo in rapporto coi nervi di una coscia di rana, dovreb- 
be provocare in questa coscia un tetano secondario ( contrazio- 
ne indotta); ora, ciÖö non avviene: Fick e BoEHM hanno fatto molte 
volte quest’esperienza e mai hanno potuto osservare la minima trac- 
cia di tetano secondario. La contrazione del muscolo veratrinizzato 
non & altro che una contrazione semplice; soltanto questa contra- 
zione € molto prolungata. S | 
La modificazione delle manifestazioni vitali del muscölo veratri- 
nizzato provviene semplicemente da un’alterazione dello stato della 
sostanza muscolare; non deve essere attribuita ad una modificazione 
della corrente nervosa o a qualunque .altra causa. Per essere con- 
vinti della veritä di questa proposizione, basta considerare.chei 
muscoli curarizzati, nei quali per conseguenza le terminazioni ner- 
vose intramuscolari sono paralizzate, provano da parte della vera- 
trina gli stessi effetti dei muscoli normali ; come essi, presentano S 
nel loro tracciato di contrazione esattamente le stesse modificazioni # 
che abbiamo descritte (KÖLLIKER). Egualmente, la corrente nervosa 
di un nervo appartenente ad un animale veratrinizzato non differi- — 
sce affatto da quella di un nervo appartenente ad un animale nello 
stato normale (Fıck e Bönm). L’alterazione dell’ attivitä muscolare 
nell’animale veratrinizzato, non puö neppure essere considerata come - 
il risultato di un’alterazione d’innervazione d’origine midollare; poi- 
ch& il tracciato di contrazione dei muscoli impregnati di veratrina 
compare con tutti i suoi caratteri nell’animale a cui si € distrutta 
la midolla spinale; compare egualmente nelle parti i cui nervi mo- 
tori sono stati preventivamente sezionati. R re 
Ic \uscolo veratrinizzato ? Su ciö due 


f 








In che consiste lo stato del m 
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opinioni possono essere emesse: o Ja presenza della veratrina nel 
muscolo ha per risultato di favorire il primo atto del processo chi- 
mico, che determina la contrazione, di guisa che, sotto l’influenza 
di un’eccitazione istantanea, la sostanza raceorciante si formerebbe 
in maggior abbondanza; oppure il processo di restituzione, che pro- 
duce il rilasciamento del muscolo, sarebbe reso piü dificile e sareb- 
be ritardato dalla presenza della veratrina. Fick, fondandosi sulla 
sua osservazione secondo la quale la contrazione del muscolo vera- 
trinizzato si aceompagna ad un maggiore sviluppo di calore che la 
contrazione di un muscolo normale, si pronunzia per la prima ipo- 
tesi; in appoggio di questa stessa opinione si potrebbe invocare an- 
che il fatto osservato da noi, dell’ aumento considerevole che ac- 
quista ]’ energia di contrazione dei muscoli sotto l’influenza della 
veratrina. Dobbiamo dire che la seconda ipotesi va assolutamente 
rigettata? No. Nulla impedirebbe anche di ammettere che i due 
processi intervengano egualmente per far nascere nel muscolo ve- 
ratrinizzato lo stato caratteristico in questione. 

Sotto linfluenza di dosi relativamente molto forti (0,003 - 0,005) 
il muscolo finisce per non essere piü direitamente eceitabile e per 
paralizzarsi. 

Piccole dosi di veratrina non influiscono sull’eceitabilitä dei nervi 
motori. Von BEZOLD ha preteso che l’eceitabilitä delle terminazioni 
periferiche dei nervi motori era primitivamente esaltata sotto Vin- 
fluenza di questo alcaloide ; crediamo che le nostre osservazioni 
(ROSSBACH e CLOSTERMEYER) Si oppongano a fare ammeitere questa 
opinione: Si curarizzi un coniglio abbastanza debolmente perche la 
scossa d’apertura della corrente elettrica, esercitandosi per mezzo 
di un tronco nervoso,, possa far nascere ancora leggiere contra- 
zioni nel muscolo corrispondente; poi s’inietti sotto la pelle dell’a- 
nimale una piccola dose di veratrina; si constaterä che l’eceitazione 
indiretta del muscolo allora provoca delle contrazioni che, invece 
di essere piü energiche di prima, sono un poco piü deboli mentre 
Pirritazione diretta del muscolo produce ceontrazioni molto piü in- 
tense di prima, contrazioni che hanno perfettamente il carattere’ 
delle contrazioni caratteristiche dei muscoli veratrinizzati, Quando 
l’avvelenamento & giunto ad un grado molto avanzato, allora ed al- 
lora soltanto, le terminazioni intramuscolari dei nervi motori si pa- 
ralizzano, perfettamente come sotto ]’ influenza de] curaro, mentre 
il muscolo stesso puö ancora rispondere con leggiere scosse alle 
irritazioni portate direttamente su di esso, ed il tronco nervoso ma- 
nifesta ancora l’oscillazione negativa affatto norınale. 

Muscolo cardiaco e circolazione.—Negli animali a sangue fred- 
do, il muscolo cardiaco prova con la veratrina esattamente la stes- 
sa influenza di quella provata dagli altri muscoli striati dell’orga- 
nismo. Se dopo di avere esciso il cuore, si metta, secondo il me- 
todo di CoArs, in una posizione tale che possa scrivere le sue con- 
trazioni, si constata che la curva che esso traccia somiglia perfet- 
tamente al tracciato di contrazione degli altri muscoli veratriniz- 
zati; e si constata anche che, tanto pel muscolo cuore quanto per 
gli altri muscoli, questo tracciato non rappresenta affatto contra- 
zioni tetaniche (BoEHM). Se si avvelena una rana con una dose di 
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veratrina che puö andare da 0,0005 a 0,05, si nota che, venti a 
trenta secondi dopo liniezione del veleno, il numero delle contra- 
zioni cardiache comineia a diminuire; le contrazioni sistoliche du- 
rano per un tempo sempre piü lungo, e finalmente si manifestano 
vere interruzioni sistoliche, aventi una durata di venti a trenta se- 
condi; in questo momento la lentezza delle pulsazioni & divenuta 
tale, che la loro frequenza @ la metä della frequenza normale. La 
morte del cuore ayviene due atre ore piu tardi, allorquando la vita 
e giä spenta da lungo tempo nel resto dell’organismo; ma € note- 
vole che infine viene un momento in cui il cuore si contrae ancora 
spontaneamente, un periodo durante il quale le irritazioni esterne 
piüu intense non possono piü risvegliare nessuna contrazione. L'r- 
ritazione degli pneumogastrici messi a nudo, l’irritazione del seno 
venoso, e finalmente l’avvelenamento con la muscarina, non eser- 
citano Ja minima modificazione sull’attivitä del cuore veratrinizza- 
to; lintervento della veratrina fa cessare immediatamente l’arresto 
del cuore, determinato dalla muscarina. L’avvelenamento con la fi- 
sostigmina, l’avvelenamento con l’atropina o con la curarina, non 
possono neppure esercitare la minima modificazione sui fenomeni 
tossiei caratteristici della veratrina (BorHMm). Il cuore della Rana 
esculenta offrirebbe all’azione della veratrina una resistenza molto 
magsiore di quello della Rana temporaria (PREVOST). 

Negli animali a sangue caldo (conigli, cani) una piccolissima dose 
di veratrina (0,0001 iniettato in una vena, 0,001 iniettato sotto la 
pelle) produce immediatamente un acceleramento delle contrazioni N 
cardiache ed un’elevazione della pressione sanguigna; l’ azione di 
una dose media o elevata (0,001 iniettato in una vena, 0,005 iniet- 
tati sotto la pelle, sino a 0,01 iniettati in una vena, 0,04 iniettati 
sotto la pelle) ha per risultato immediato un rallentamento delle 
pulsazioni, un abbassamento della pressione sanguigna, ed in ultimo 
l’irregolaritä delle contrazioni cardiache e la paralisi del cuore. 5 
BEzoLn ed HırRT, senza badare alle molte contradizioni in cui cado- 
no, attribuiscono tutte queste modificazioni ad un’ eccitazione pri- 
mitiva e ad una paralisi ulteriore degli apparecchi nervosi motori 
cardiaci e del centro vasomotore. Esperienze molto esatte di BRAUN 
tendono a dimostrare Ja mancanza della paralisi del centro vaso- 
motore. Egli & dunque verosimile che negli animali a sangue cal- 
do, l’azione principale della veratrina si eserciti sul muscolo cuo- 
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Negli uomini febbricitanti, la veratrina produce una forte dimi- 
nuzione della frequenza del polso; il numero delle pulsazioni dimi- 
nuisce da venti a sessanta. > 

Sislema nervoso centrale. — Gli effetti della veratrina sul siste- 5 
ma nervoso centrale sono quasi ignoti, poiche le alterazioni che si 
producono alla periferia, nei muscoli, non permettono al centro di” 
manifestare una reazione ‚precisa. Un tempo le notevoli modifica-” 
zioni osservate nei movimenti, negli animali veratrinizzati, erano 
considerate come aventi un’ origine centrale; ma questa opinione @ 
certamente erronea. Non si puö perö fare a meno di ammettere che 
il cervello e la midolla spinale provino anche da parte della vera 
trina una certa influenza; infatti questi organi finiscono per essert 
paralizzati nell’avvelenamento con questo alcaloide, e certe parti di 


s 
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questi centri, per esempio il centro dello pneumogastrico nel cer- 
vello, non che i centri vasomotori e respiratorio, provano dappri- 
ma effetti eccitanti, prima di essere paralizzati; ma in questi efletti, 
quale parte spetta all’azione stessa della veratrina; quale parte allo 
stato d’indebolimento della circolazione ? Questo ce lo diranno nuo- 
ve ricerche. La conoscenza si conserva sempre per lungo tempo, 
proprio sino alla morte. 

Nell’ animale intatto, la respirazione si accelera dapprima sotto 
influenza di debolissime dosi di veratrina ; questo acceleramento 
scompare a P0oCcoO a POCO. BEZOLD |’ attribuisce ad un’ eceitazione 
delle terminazioni dei nervi sensibili nei polmoni; infatti questo ac- 
celeramento manca dopo la sezione dei nervi pneumogastrici cer- 
vieali. Forti dosi di veratrina producono costantemente un rallen- 
tamento, ed in. ultimo un arresto completo dei movimenti respira- 
torüi, effetti che sono la conseouenza di una paralisi del centro re- 
spiratorio situato nella midolla allungata, nonche dello pneumoga- 
strico pulmonale. Secondo BEZoLD, ji moviinenti respiratorii, nel 
l’avvelenamento con la veratrina, divengono profondi e spasmodici; 
sono accompagnati da pause espiratorie molto prolungate; somiglie- 
rebbero molto ai movimenti respiratorii che si producono in seguito 
alla sezione degli pneumogastrici. Quantungue 1’ aerazione pulmo- 
nare divenga in questo avvelenamento sempre piü incompleta, sembra 
perö (secondo BEZoLD) che il sangue non divenga cosi rapidamente 
!osso scuro come quello di un animale il quale,, in condizioni del 
resto normali, non respirasse che incompletamente. 

La temperatura si abbassa sotto linfluenza della veratrina, tanto 
negli animali sani (BRAUN) che nei febbrieitanti (DRASCHE, KOCHER; 
in questi ultimi, l’abbassamento della temperatura puö essere di 1° 
a 3° C.; probabilmente & la conseguenza dell'indebolimento della eir- 
colazione. 

Organi digerenti. — L’aumento della secrezione salivare & sem- 
pre l’effetto di un’azione riflessa. I vomiti e la diarrea debbono es- 
sere attribuiti in parte ad un’irritazione violenta, ad uno stato d'i- 
peremia delle mucose; infatti le materie evacuate spesso sono san- 
guinolente. I vomiti e la diarrea possono perö manifestarsi in se- 
guito all’iniezione ipodermica del veleno. 


Tratlamento dell’ avvelenamento per veratrina. — Se la veratrina & 
stata introdotta nello stomaco, la sua presenza in questo viscere basta 
in generale per provocare vomiti intensi, i quali hanno per risultato di 
evacuare una gran parte del veleno. Indi si poträ& amministrare il tan- 
nino. Se la diarrea & eccessiva, si ricorrerä con vantaggio all’ oppio. 
Dopo di ciö bisognerä preoceuparsi sopratutto dello stato d’ indeboli- 
mento del cuore, il quale si combatterä con gli eceitanti pitı energici. 


Uso lerapeulico. — L’uso della radice del Veratrum album, una 
volta molto in favore, fin da IPPOCRATE, in questi ultimi tempi & 
stato completamente abbandonato. E stato sostituito da quello della 
veratrina , la quale prescritta molto frequentemente una dieeina 
d’anni or sono, sopratutto nel trattamento della pneumonite, ha fi- 
nito alla sua volta, e con ragione, per essere generalmente abban- 
'donata. Oggi ammettiamo che non vi € nessuno stato morboso nel 
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quale questo medicamento possa rendere servigi positivi, o alme- 
no piü certi di quelli che ci possono essere resi da altre sostanze, 
Ecco quali sono gli stati morbosi a cui si oppone ancora di tratto 
in tratto l’uso della veratrina: Nel tratiamento delle »nevralgie, la 
“sua amministrazione interna € senza utilitä; applicata esternamen- 
te, talvolta puö modificare lintensitä dei dolori. E stata raccoman- 
data sopratutto contro le nevralgie del quinto paio; in certe forme, 
per esempio nelle nevralgie dette reumatiche, puö agire piü favo- 
revolmente che in altre? Ciö non & stato mai bene stabilito. L’ e- 
sperienza insegna che la veratrina non guarisce la malattia ; non 
fa altro che calmare i dolori, e neppur sempre; quest’ azione cal- 
mante si produce sopratutto quando il rimedio fa nascere una sen- 
sazione di calore e pizzicori alla pelle. E molto diflieile profferire 
un giudizio sul valore di»questo medicamento sotto questo rappor- 
to; poich®e qui, come in moltissimi casi, ci troviamo innanzi dati 
perfettamente contradittorii. Mentre TURNBULL, OPPOLZER € parec- 
chi altri preconizzano molto la veratrina nel trattamento delle ne- 
vralgie, altri osservatori, come HASSE, ROMBERG, ecc., dichiarano 
che non hanno mai riconosciuto che un’utilitä puramente palliativa 
od anche interamente insignificante. Per parte nostra , non abbia- 
mo a lodarcene. Conchiudiamo insomma che si poträ ricorrere alla 
veratrina nel trattamento delle nevralgie, ma solamente quando sa- 
ranno fallite altre medicazioni meglio provate. A 
Quantunque l’uso della veratrina, come antifebbrile, nelle af- 
fezioni infiammatorie acute, particolarmente nella pneumonite eru- 
pole, sia.oggi interamente abbandonato, pure &@ cosi breve il tempo 
in cui quest’uso era ancora in grande favore, che crediamo di do- 
verne dire qualche parola. Ecco ciö che risulta dalle osservazioni 
di DRASCHE, LOEBEL, KOCHER, ALT e molti altri: La veratrina ha 
per effetto costante di far diminuire molto rapidamente la frequen- 
za del polso; spesso anche rallenta i movimenti respiratorii. Lasua 
azione sulla temperatura € meno certa: nella maggioranza delle os- 
servazioni, la temperatura scende sino alla normale; in altri casi non 
prova che un leggiero abbassamento; in altri finalmente non ea 
fatto influenzata. Quest’abbassamento della temperatura per lo piü 
& passeggiero; talvolta perö l’amministrazione persistente del medi- 
camento puö avere per risultato di affrettare la caduta definitiva de- 
la febbre. Pare che in certi casi il trattamento con la veratrina ar- 
resti l’estensione dell’infiltramento pneumonico, o almeno lo rallentiz 
ma accade spesso di vedere infermi nei quali, malgrado la diminu- 
zione della frequenza del polso e della temperatura, l’infiltrament 
progredisce con una grande rapiditä. Pare che la cifra della mor- 
talitä non sia minore .negli infermi curati con la veratrina che in 
quelli trattati con l’aspettazione semplice; cosi pure la durata. me- 
dia della malattia, dal principio sino alla defervescenza, non sem 
bra nel primo caso piü breve che nel secondo; circa la durata dell 
convalescenza, fino al riassorbimento completo dell’nfiltramento, le 
opinioni sono discordi, perche alcuni pretendono che questa durat 
sia abbreviata, altri prolungata. Il trattamento con la veratrina h: 
inconveniente di provocare vomiti e diarrea ; talvolta anche pu 
essere pericoloso, producendo un collasso che spesso sopraggiun 
improvvisamente. Insomma non potrebbe aspettarsi un'azione favo- 
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revole dalla veratrina che nei casi in cui la febhre € intensa, spro- 
porzionata al processo locale, nei primi periodi della malattia, e 
aegli individui robusti; se si tratti di una pneumonite a corso sub- 
acuto, la veratrina non servirebbe a nulla; da ultimo, sarebbe di- 
‚ettamente controindicata nei casi in eui il processo locale ha com- 
into il suo sviluppo, nei casi in cui l’infermo & profondamente in- 
debolito. 

Lo studio accurato delle numerose osservazioni pubblieate in que- 
sti ultimi dieci anni sull’uso della veratrina nella pneumonite ei 
wtorizza a dichiarare che non & permesso di elevare quest’uso ad 
ın wnelodo di cura; d’altronde una malattia come la pneumonite 
10n comporta affatto un metodo generale di trattamento, ma un in- 
‚ervento variabile secondo i casi particolari. 

L’azione della veratrina nelle altre affezioni acute febbrili non & 
stata studiata cosi accuratamente come nella pneumonite; si @ con-. 
jtatato che. nell’erisipela , nel reumatismo acuto , ecc., poteva far 
liminuire la frequenza del polso e la temperatura; del resto sareb- 
je impossibile dare un giudizio esatto sul suo valore. Circa il suo 
iso contro il tifo, le ossservazioni di WACHSMUTH hanno dimostrato 
‚he non solamente quest’uso era inutile , ma che era anche diret- 
amente nocivo , pel collasso che poteva produrre. 

Tutte le altre proprietä attribuite alla veratrina, per esempio la 
roprieta diuretica, o sono state dimostrate nulle, 0 possono essere 
ornite da medicamenti meno pericolosi. 

Esternamente, la veratrina puö (come giä abbiamo detto) essere 
ıtjlizzata per calmare i dolori nevralgici. Il rizoma del Veratrum 
ılbum costituisce anche un possente starnutatorio. Un tempo si usa- 
‘a anche nel trattamento della scabbia; oggi & sostituita da medi- 
amenti piü eflicaci e meno pericolosi, 


Dosı E preparaT1.—1. Rizoma di Veratrum album.—Internamente, 0,03— 
„2 pro dosi (sino a 0,3 pro dosi! sino ad 1,0 pro die!), in polveri, pil- 
le, infusione, decozione. Esternamente, in pomata (I parte sopra 6 ad 
' parti di sugna), polvere starnutatoria (1:15—-20 di una polvere indif- 
arente). | \ 

2. Veratrina.—0,001—0,005 pro dosi (sino a 0,05 pro dosi! sino «a 

‚03 pro die!), in pillole o in pasticche. Si eviterä di prescriverla in 
olvere o in soluzione a causa dei suoi effetti irritanti locali sulla muco- 
a orale e faringea. Esternamente, in pomata (0,2—0,3:5,0) 0 in solu- 
ione alcoolica (1,0:15,0). 
83. Le semenze della Sabadilla offcinalis (cevadilla del Messico) non 
ono usate che esternamente. Se ne fanno decozioni (5,0:2000, o d’ ac- 
ua o d’aceto), che si usano, in lozioni, per uceidere i pidocchi del ca- 
0. Queste lozioni debbono esser fatte con molta prudenza sulle parti 
ella pelle che presentano escoriazioni, poich& l’assorbimento del prin- 
ipio attivo potrebbe produrre aceidenti tossici gravi (sino a 0,25 pro 
0si! sino ad 1,0 pro die!). 


SUPPLEMENTO AGLI ALCALOIDI. 


Abbiamo studiato minutamente gli alcaloidi pitı interessanti dal lato 
siologico e piü importanti dal lato terapeutico; ora faremo una rapida 
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rivista degli alcaloidi che hanno un’importanza fisiologica e ter 


apeutie 
Soconahhin peutica 


% Covencıwa.—Quest’alcaloide, OH"NO3, & il principio attivo del Ool- 
u autumnale (Colchicacee); si ricava principalmente dalle semenze 
di questa pianta. E una sostanza amorfa, bianco-giallastra, amara , fa- 
cilmente solubile nell’ acqua e nell’aleool. Secondo le nostre esperienze 
(Rosspacn e WEHMER), e un veleno che agisce molto lentamente.e che, in 
dosi relativamente deboli , uccide' tutti gli animali, a qualungque classe 
appartengano ; 1. piü sensibili alla sua azione sono i carnivori puri (a 
dose mortale minima per un gatto di 3 chilogrammi & di 0,005); gli 
erbivori e gli onnivori vi sono meno sensibili (per uceidere un coniglio, 
0CCOrrONO 0, ‚03; per uceidere un uomo occorre la stessa dose); gli ani- 
mali a sangue ech resistono dippiüu a questo veleno (per uceidere una 
rana bisognano 0.02). Quando le dosi sono state molto piü forti di quel- 
le dette sopra, i fenomeni tossici non sono piu violenti e la morte non 
accade piü presto. La colchieina eceita dapprima il sistema nervoso cen- 
trale, poi lo paralizza. Nelle rane, le funzioni della midolla spinale so- 
no quelle che provano piüu vivamente l’azione eccitante di quest’alcaloi- 
de, azione ehe esse traducono con spasmi d’estensione; per contrario, in 
tutti gli animali a sangue caldo, e nell'uomo, ı segni di eccitazione man. 
cano; la paralisi del sistema nervoso ehmle finisce sempre per essere 
completa, qualunque sia l’animale in esperimento (perdita della conoscen- 
za e del sentimento, scomparsa dei movimenti volontarii e riflessi, di- 
minuzione, poi paralisi, della respirazione). Le terminazioni periferiche. 
dei nervi sensibili anche si paralizzano. ma i nervi motori e i muscoli 
striati restano intatti. La circolazione & poco influenzata, tanto negli 
animali a sangue caldo che in quelli a sangue freddo; il cuore continua 
a battere con la sua energia normale quasi fino al oe della mor- 
te, e si contrae ancora lungo tempo dopo che gli altri organi hanno cessato 
di vivere (1) ; pare che la sua morte definitiva sia determinata non dalla 
colchieina, ma dalle alterazioni secondarie del sangue (acido carbonico); 
i moderatori cardiaci non Si paralizzano che sotto linfluenza di dosi mol- 
to forti; la pressione sanguigna si mantiene lungamente alla sua altez- 
za normale, per abbassarsi alla fine dell’ avvelenamento. ; 

Gli organi addominali provano da parte della eolchieina azioni partie 
colarmente profonde; sopratutto negli animali a sangue caldo, la muco- 
sa ‚gastro- -intestinale si mostra. enormemente tumefatta; & sede di un in, 
iezione tale che emorragie possono esserne la conseguenza ; nello stesso. 
tempo si manifestano coliche violente, vomiti e diarrea. Lo pneumogas 
strico addominale ed il nervo splancnico restano senza paralizzarsi du- 
rante la massima parte dell’ avvelenamento. La secrezione dell’ orina & 
sempre diminuita. La morte & la conseguenza della pavalisi della respi- 
razione. 








Cura dell avvelenamento per colchicina.— Per lo piü questo avvelena- 
mento & provocato dall’ingestione di un preparato di colchico. Se la st 
SUOnZe tossica non ha determinato u ‚naturalmente si dovrä ‚Pens u 


(1) Dagli sperimenti di Schroff fatti sugli animali (Oestreich, Zeitschr. f. pra te E | 
Heilk. II, 23-24 1856) risulta che la colchieina & un potente veleno cordEEaaE, } 
produce 1a morte per paralisi di cuore. = 

} 
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no. Piü tardi, lintensitä dei vomiti:e della diarrea poträ reclamare un 
intervento speciale; secondo il metodo ordinario ei rivolgeremo dunque 
al ghiaccio, all’oppio, ece. Agli altri aceidenti opporremo un trattamen- 
to sintomatico basato sui principii generali. 


Uso lerapeulico. — La colchicina non & usata, in una maniera 
 puramente empirica, che in un piccol numero di stati morbosi. Nel 
primo quarto di questo secolo i medici inglesi l’hanno molto pre- 
conizzata nel trattamento della gotta; osservatori distinti, HoME, 
COPLAND, WILLIAMS, la lodarono, e d’allora in poi si @ usata di 

frequente. Non avendo sopra questo soggetto che poche ricerche 
_ personali, ne parleremo secondo le comunicazioni dei medici inglesi. 

Quale sarebbe il modo d’azione della colchicina nella gotta? Si 
jenora; si & fatto intervenire un aumento dell’ eliminazione dell’ a- 
cido urico, ece,; ma queste ipotesi non hanno nessuna base fisio- 
logica. Secöondo TODD, GARROD ed altri, la colchieina puö realmente 
essere utile nei casi in cui la gotta ha attaccato in una maniera 
acuta un individuo robusto e giovane. Se l’infermo & debole o vec- 
chio, questo medicamento sarı usato con molta circospezione; e- 
- gualmente, nella gotta eronica non vi si ricorrerä che durante le 
esacerbazioni. Nelle condizioni sopramenzionate, gli effetti favore- 
voli si producono senza che si manifestino nello stesso tempo n& 
vomiti ne diarrea; per contrario, se si presenti l’indicazione di una 
derivazione intestinale, si deve compiere per mezzo di un purgante 
salino. Alcuni medici preserivono in principio una forte dose, 2 a 
4 grammi di vino di semi di colchico in una volta, poi diminui- 
scono la dose; altri invece cominciano con piccole dosi che poi au- 
mentano progressivamente. Le proprietä curative della colchicina 
si esercitano non soJo sugli accessi di gotta vera, ma anche sugli 
accessi di gotta cosi detta irregolare (gotta cefalica, ecc.). Esse 
non influiscono affatto sul processo morboso da cui dipende la got- 
ta, ma soltanto sugli accessi stessi. 

Il valore della colchieina nel trattamento del vreumatismo & piü 
che dubbio. Alcuni osservatori dicono di essersi trovati bene con 
l’uso di questa sostanza nel reumatismo articolare 0 muscolare 
acuto ; altri la riconoscono eficace contro il reumatismo cronico ; 
alcuni I’ hanno vista riuscire sopratutto quando provocava evacua- 
zioni; altri invece quando non vi erano evacuazioni; cosi EISEN- 
MANN raccomanda come particolarmente eflicace ]’ amministrazione 
simultanea della colchieina e dell’oppio , quest’ ultimo avendo per 
effetto di moderare l’azione evacuante della colchicina. SkopA pre- 
tende anche di aver ottenuto ottimi risultati dall’uso di questa so- 
stanza nel trattamento del reumatismo articolare acuio ; essa cal- 
‚merebbe i dolori e modererebbe il processo infiammatorio. La stati- 
Stica di MONNERET non & favorevole all’uso della colchicina nel 
reumatismo ; ma essa & troppo limitata perch& se ne possa fare la 
base di un giudizio. E molto difieile pronunziarsi innanzi ai dati 
‚ empirici e contradittorii che abbiamo sopra questa quistione , spe- 
cialmente quando si vede un osservatore come ANDRAL dichiarare 
affatto incerta l’utilitä di questa sostanza, quando SKopA la preco- 
nizza molto. Secondo le osservazioni pubblicate perö si puö dire che 
l" eflicacia della colehieina contro il reumatismo & abbastanza posi- 


685 ACONITINA 


tiva. Recentemente HEYFELDER ha raccomandato le iniezioni sotto- 
cutanee di colchieina contro il reumatismo articolare cronico e Je 
nevralgie reumatiche ; bisognerebbe iniettare 0,001 a 0,002 di que- 
sto alcaloide in prossimitä delle parti affette. Attendiamo nuovi fattj. 
Il risultato delle esperienze di Rosspßacu & che la colchieina non 
puö essere usata utilmente in nessun caso , salvo forse per deter- 
minare un’anestesia locale , per esempio della mucosa faringea 0 
laringea; ma il bromuro di potassio meriterebhe sempre la prefe- 
renza, se non altro perche & piü inoflensivo. 


Dost E Prepararı. —1. Semi di colchico. — 0,05-0.2 pro dosi; in pol- 
vere, pillole, infusione. Raramente sono usati in natura; si preferiseono 
i preparati seguenti: 

2. Tintura di colchico. — Internamente, 10-40 gocce pro dosi (sino a 
2,0 pro dosi! sino a 5,0 pro die !), sola o aggiunta a pozioni. 

3. Vino di colchico. — Le stesse dosi della tintura (sino a 2,0 pro 
dosi! sino a 5,0 pro die). 

+. Acıto di colchico. — 3,0-10,0 pro dosi. 

5. Össimele .di colchico. — 5,0-15,0 pro dosi. 

6. Oolchieina. — 0,001-0,002, meglio in iniezione sottocutanea., 


Acoxıtına. — E il principio attivo dell’ Aconilum napellus (Ranunto- 
lacee) ; esiste anche in molte altre specie d’aconiti ; le radici ne con- 
tengono di piüu. Insieme all’ aconitina, C3’H''NO?, si trovano nell’ acon 
nito parecchie altre sostanze molto attive, ma che non sono ancora ben 
conosciute (aconellina, acolietina). 


Azione flsiologica. — Quest’ alcaloide provoca effetti tossici mor- 
tali, nella rana, nella dose di 0,01; nei conigli nella dose di 0,05. 
Preso internamente, produce un dolore scottante nella bocca, nel- 
l’esofago, nello stomaco ; nausee, eruttazioni, coliche; piü tardi, 
una sensazione di calore generale, rossore del volto ; dopo un’ora 
si manifestano formicolii per tutto il corpo ed altre sensazioni strane 
che poi cedono il posto ad un’ anestesia generale : indi compaiono 
dolori lancinanti nella prima branca del trigemino, cefalalgia, ver 
tigini, ronzii nelle orecchie, fotofobia, dilatazione delle pupille, apa- 
tia, perdita della conoscenza. F 

Le contrazioni del cuore si accelerano dapprima in modo a 
giero ; poi divengono sempre piü lente, senza che si sappia bene @& 
quali disturbi dell’ innervazione cardiaca devono essere attribuiti 
questi fenomeni ; indi presentano dell’irregolaritä e finiscono per 
arrestarsi completamente. La pressione sanguigna si abbassa in una 
maniera continua. - RE 

La respirazione si rallenta fin da prineipio ; nello stesso tem pQ 
6 piü profonda (espirazione spasmodica); diviene sempre piü lenta 
-.e finisce per arrestarsi., Ä P 

La temperatura del corpo, interna ed esterna, si abbassa anc 
progressivamente. - | e+ A 

L’abbattimento profondo , l’indebolimento muscolare, una sensa- 
zione di rigidezza nei muscoli, rendono il camminare e lo stare ın 
piedi impossibili ; questi effetti dipendono verisimilmente da una pa- 
ralisi delle terminazioni nervose motrici. A0HSCHARUMOW ha a 
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vato, nelle rane, una paralisi completa delle terminazioni intramu- 
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scolari dei. nervi; Bönm, il quale prima aveva negato questo fatto, 
piü tardi l’ha riconoscinto esatto, almeno nella kana temporaria. 

Gli effetti.dell’ aconitina sul cervellö e sui nervi sensibili sinora 
_ non sono stati oggetto di nessuna ricerca rigorosa; la conoscenza 
Si conserva per lungo tempo. Nelle rane, gli organi dei moyimenti 
volontarii e riflessi non tardano a paralizzarsi (FLEMING , SCHNEL- 
LER @ FLECHNER, SCHROFF ‚ L.. v.. PRAAG, ACHSCHARUMOW,, BÖHM 
e WARTMANN). 

PsevnAcoxırına. — Conosciuto altravolta colnome d’aconitina inglese, 
napalina 0 nappellina, quest’ alcaloide si trova nelle radıici dell’ Aconi- 
tum ferox. La sua azione & la stessa di quella della Precedente, sol che 
© diciassette volte piü eneigica. Applicata localmente fa diminuire la 
sensibilitä al calore (Bönn) ; Y’ aconitina precedente possiede questa stessa 
proprietä (Schrorr). 

Il traitamento dell wwvelenamento per acomilina & Io stesso di quello 
dell’ avvelenamento per nicotina ; rimandiamo perciö a quello che ab- 
biamo detto di quest’ ultimo. 


Uso terapeutico. — L' acontilina E un medicamento affatio su- 
Derfiuo. Preconizzata dapprima con entusiasmo da STÖRK nel trat- 
tamento dei piü diversi stati morbosi, a poco a P0cO ha perduto il 
Suo primitivo favore, ed oggi-non Si usa piü che in due sole forme 
morbose .ed- anche con risultäti che sono lungi dall' essere costanti, 
Si prescrive dapprima contro le Nevralgie, sopratutto contro le ne- 
‚vralgie del trigemino. Le 0sservazioni pubblicate sinora non. per-. 
'mettono affatto di formulare indicazioni speciali per ’uso di que- 
sta sostanza; si & amministrata talora con Successo in casi di ne- 
Vvralgia a cui si attribuiva un’ « origine reumatica », e@ contro ne- 
vralgie inveterate che non si potevano riferire a nessuna causa 
molto precisa. I medici inglesi ed americani (BRODIE , TURNRULL, 
'Warson) ]’hanno specialmente preconizzata; ora I’ hanno ammini- 
Sirata internamente, ora I’ hanno applicata localmente in forma di 
Pomata. Gli antichi mediei tedeschi, per esempio FRANK, avendola 
Provata nel trattamento delle nevralgie del quinto paio, nel tratta- 
mento della Sciatica, non hanno assolutamente rIconosciuta in essa 
Dessuna eflicacia ; ai tempi nostri & stata Poco usata, e quelli che 
ne hanno fatte Ja pPrFOva non hanno avuto molto a lodarsene (Er- 
VENMEYER , PLETZER ed altri). Relativamente al suo uso esterno, 
‘arö. notare che l’ aconitina tedesca, applicata sulla pelle intatta, & 
Nieramente senza attivitä. Insomma_ essendo l"aconitina riuscita 
jualche volta nel trattamento delle nevralgie, vi si poträ& ricorrere 
lei casi in cui altri medicamenti saranno rimasti ineflicaci. 

‚L’ uso_ dell’ aconitina nel ‚trattamento del reumalismo un tempo 
Ta oltremodo diffuso. Si Taccomandava contro il reumatismo arti- 
olare 0.muscolare , acuto o Cronico; dicesi. che sotto la sua in- 
uenza, i dolori si calmino, la febbre diminuisca. Oggi 1’ acido:sa- 
Gilico la rende interamente superflua. La sua eflicacia ‘per altro 
ei casi cronici & piü che dubbia. — II suo valore nel trattamento 
ella gotta & anche, secondo l!’ opinione di GARROD, mölto lungi dal- 
'essere sicuramente stabilito (1). 2 REN & 
RER 


(1) L’aconito &stato vantato nella cura della pertosse e per calmare ij parossismi 
tosse molesta, 


NOTHNAGEL € ROSSBACH, — Mat. med. 87 
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Dosı n preraranı. — 1. Radice d’ aconito. —0,03-0,1 pro dosi, in 
polvere o pillole (sino a 0,15 pro dosi! sino a 0,5 pro die). 

>, Acomitina. — Poco usata internamente (sino a 0,004 pro dosi ! sino 
a 0,03 pro. die N. 

3. Estratto d’ acomito, in pillole o in soluzione (sino a 0,025 pro dosi! 
sino a 0,1 pro die). 

4, Tintura d’ aconito. — 5-15 gocce (sino ad 1,0 pro dosi! sino a 4,0 
pro die). 


I semi di stafisagria, Semina staphisagriae, del Delphinium staphisa- 
gria (Ranuncolacee), contengono, secondo DRAGENDORFF, quattro alcaloidi : 
la delfinina, la stafisagrina, la delfinoidina, la delfisina. 


La Deurınına, 0??H35NO®, esercita i suoi principali effetti sulla respi- 
Yazione (morte per asfissia),, sugli organi respiratorii (arresto del cuore 
in diastole), sulla midolla spinale (convulsioni con paralisi ed anestesia 
generali rapidamente progressive); i neryi motori non si paralizzano che 
piü tardi; i muscoli sono la sede di scosse fibrillari intense (Bönm). La 
delfinina si approssima molto, pei suoi effetti tossiei, agli alcaloidi del- 
l aconito , se ne distingue per la sua azione energica sui nervi vasco- 
lari, azione posseduta dall’aconito in debole grado. 


La Srarısacrına, 0*H33NO*, esercita, nelle rane, un influenza para- 
lizzante analoga a quella del curaro; in questi animali non proyoca vi- 
brazioni muscolari, n& interruzioni cardiache. Negli animali a sangu 
caldo, non produce le eonvulsioni intense che produce la delfinina; ma, 
come per quest’ ultima, la morte & la conseguenza dell’ asfissia. { 

Mancano ricerche sulla delfinoidina e sulla delfisina. Aa 

Tutti questi alcaloidi e le piante che li forniscono sono rimasti sinora 
senza usi terapeutici (1). En 
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8 1. — GLICOSIDI DELLA DIGITALE PURPUREA, DELLA SCILLA 
E DELLA RADICE DI ELLEBORO VERDE. & 


Glicosidi 


I vegetali appartenenti a questo gruppo agiscono quasi esclusiva- 
mente sul cuore, sul quale esereitano un’ influenza affatto partice 
lare : rallentano il polso , elevano la pressione sanguigna @ € 
lerminano la morte producendo l interruzione delle contrazt 
cardiache ; producono inolire un’azione paralizzante sui muSC 
striati. Si possono adunque chiamare con ragione « veleni care 
ci». Non disturbano la conoscenza, non provocano convulsionl, 













E stato usato a scopo antiflogistico ed antipiretico specialmente nelle infiamm 
zioni acute dell’appareechio respiratorio, Molti mediei infatti hanno somministräl 
e somministrano i preparaui di aconito nella cura della pulmonite, della pleu te, 
e della bronchite, Presso noi l’uso dell’aconito & molto generalizzato ed il Pre 
De Renzi lo crede un buon rimedio delle bronchiti acute, _ m. Er 

(1) In terapia i semi di stafisagria sono solamente usati qualche volta sotto or 
di pomata per ucecidere ı pidocchi colla seguente formola : 


Pr, Polvere di semi di stafisagria grm. 1a 2. 
Sugna lavata grm. 15 a 20. 
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meno direttamente,, per un’azione esereitatä sul cervello e sulla 
midolla spinale. Se un poco prima della morte,, si manifestino la 
perdita della conoscenza e convulsioni , bisogna semplicemente at- 
tribuirle ad un avvelenamento per acido carbonieco, consecutivo al- 
l indebolimento e alla paralisi del euore. Tutti questi veleni car- 
diaci posseggono proprietä vomitive; sinora non si & potuto sco- 
prire la causa esatta a cui debbono queste proprietä. Vi sono molte 
altre sostanze tossiche le quali agiscono molto energicamente sul 
cuore ; tali sono: l’alcool, il cloroformio ei composti analoghi, 
l’atropina, la muscarina, la fisostigmina, la nicotina, la veratri- 
na, ecc.; ma tutte queste sostanze, nello stesso tempo che agiscono 
sul cuore, producono effetti molto pronunziati sulla magsgior parte 
degli altri organi, sul cervello e sulla midolla spinale, sulla respi- 
razione, sull’intestino ; non sarehbe dunque permesso di designarli 
specialmente col nome di veleni cardiaci. 

Tutti i principiüi che posseggono questa proprieta molto limitata 
sull’altivita cardiaca sono glicosidi. 

Secondo le ricerche di HusEmann, glicosidi di questo genere esi- 
stono in molti vegetali e famiglie vegetali; eccone l’enuinerazione: 
In prima linea bisogna mettere la digitale pupurea (Digilalis pur- 
purea), della famigliä della Scrofulariee; i suoi tre prineipii cardio- 
tossici sono: la digitalina , la digilaleina e la digitoxcina. Indi 
vengono parecchi ellebori (Helleborus viridis, H. niger ed H. foe- 
tidus , Ranuncolacee) , i quali tutti contengono uno stesso princi- 
pio cardio-tossico, l’elleboreina. In terzo luogo viene la scilla (Seszza 
marilima), che appartiene alla famiglia delle Gigliacee, e contiene 
un prineipio tossico i cui efletti somigliano a quelli della digitale; 
questo principio non & stato ancora ottenuto nello stato puro. La 
famiglia delle Apocinee fornisce parecchi veleni cardiacii quali sono 
molto probabilmente della natura dei glicosidi; sono: la fanghici- 
na (?), trovata nella Tanghinia venenifera,; la tevetina, ed il suo 
prodotto di sdoppiamento , la feveresina, ricavate dalla TNevwetia 
neerifolia,; la strofantina (?) che esiste nellinea (onage o kombe), 
veleno di cui certe tribü dell’Africa impregnano le loro freece e che 
viene fornita dallo Strophantus hispidus; a questi vegetali si do- 
vrebbe forse aggiungere il lauro-rosa (Nerium oleander), VApocy- 
num cannabinum, la pervinca maggiore (Vinca major). La fami- 
glia delle Artocarpee fornisce un glicoside cardio-tossico ‚ 1’ antia- 
Tina, che esiste in una sostanza velenosa (Upas antiar), di cui gli 
 abitanti delle isole della Sonda si servono per avvelenare le frecce; 
questa sostanza velenosa provviene dall’Antiaris toxicaria. Da ul- 
timo il nostro mughetto (Convallaria maialis), della famiglia delle 
Smilacee, contiene, insieme a un glicoside (convallarina) dotato di 
proprietä purgative energiche, un veleno cardiaco designato col no- 
me di convallamarina. 

Fra tutti- questi glicosidi , studieremo particolarmente soltanto 
-quelli i cui effetti fisiologiei e gli usi terapeutici presentano una 
‚certa importanza. Pereiö qui tratteremo della digitale purpurea, 
della scilla e della radice di elleboro verde. 


‚ I. Dieımaue punrpurEA (Fouıa nigıTanıs PURPURAE) E SUOL GLICOSIDI AT- 
Tiyı. — La digitale purpurea ‚(Serofulariee) , notevole pei suoi bei fiori 
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rossi, in forma di dito di guanto (1), contiene pareechi prineipii, i quali 
differiscono dal lato chimico, ma si rassomigliano dal lato fisiologico, 
Non & molto tempo questi prineipii si distinguevano secondo la loro di- 
versa solubilitä nell’acqua e nell’aleool: cosı si distingueva una digitalina 
solubile (Warz), una digitalina insolubile, non cristallizzabile (Howovıe) 
e Quavenn&), ed una digitalina eristallizzata (Narıveute). 

SCHNIEDEBERG ha dimostrato che queste tre digitaline, lungi dal rap- 
presentare composti chimicamente puri, non erano altro che misengli 
di pareechie sostanze preesistenti nella pianta o costituenti prodotti di 
decomposizione. Secondo lui, i prineipii attivi che presentemente si pos- 
sono considerare come puri sono i seguenti: 1° Ja digitonina 03'H330n, 
glicoside che si approssima molto alla saponina, tanto dal lato chimico 
che dal lato fisiologico; 2° la digitalina, C5H$0%, glicoside insolubile nel- 
laequa; 3° la digitaleina, che & anche un glicoside, e che si distingue 
dai precedenti sopratutto per la facile solubilitä nell’ acqua; riunisce le 
proprietä della digitonina e della digitalina; 4° la digitoxina, C*"H820'; 
questa produce gli effetti piü energiei. Questi quattro prineipi, a cui 
bisogna anche aggiungere un gran numero di prodotti risultanti dalla 
loro deeomposizione (towiresina, prodotto di decomposizione della digito- 
xina , digitaliresina, prodotto di decomposizione della digitalina, ecc.) , 
costituiscono la massa prineipale delle antiche digitaline. 


/ 


Azione fisiologica.— A. Dei principii chimicamente puri della 
digitale: — 1. Secondo SCHMIEDEBERG , la digilonina esercita lan 
stessa azione della saponina; rimandiamo dunque allo studio di que- 
st’ultima (veggasi appresso). \ 

2. La digitoxina, la digitalina e la digilaleina producono, se- 
condo HoPPE, efletti che somigliano molto a quelli della pianta ma- 
dre, a quelli delle foglie di digitale. La digitoxina possiede le pro- 
prietä tossiche piü intense; i suoi effetti sono sei a dieci volte piü 
energici di quelli degli altri due glicosidi: per uccidere un gatio- 
di 1 chilogrammo, bastano 0,0004 di digitoxina; per un cane dil 
chilogrammo bastano 0,0017; per un coniglio dil chilogrammo, ne 
occorrono 0,0035. Nell’uomo, 0,002 bastano per produrre accidenti 
molto gravi e persistenti per parecchi giorni; l’uomo adunque & 


RR 


anche piü dei gatti sensibile a questo veleno. Ö 


2’ 


Mentre la digitalina'e la digitaleina non producono nessuna azio- 
ne locale, la digitoxina invece, iniettata sotto la pelle, anche in” 











. 
(1) La digitale & una pianta erbacea, biennale, che vegeta selvatica nei boschi 
e che viene coltivata anche nei giardini. ’ > 
Le foglie sono alterne, oblunghe lanceolate, crenate nel contorno, piü grandi e 
peduncolate verso Ta base, sessili e piüt piccole verso i fiori: sono di colore verde ; 
pallido e tomentose superiormente e di colore verde biancastro nella pagina infe- 
riore : sono fornite di nervi distribuiti in forma reticolare, di odore nauseabonde 
e di sapore acre amaro ributtante. ‘> 
Per uso medico bisogna raccogliere le foglie del secondo anno , poco prima 
della fioritura, perch& contengono maggior copia di principii attivi: bisogna dissec- 
carle in stufe, e conservarle poi in vasi chiusi. : u. 
I semi sono rosso-bruni, oblunghi, forpiti di piccole fossette e sono contenuti IM 
capsule biloculate e bivalvi. = B 
La digitale purpurea contiene in tutti i suoi costituenti vegetali (semi, fiorl, 
foglie, radice) i prineipii attivi. In medieina usansi le foglie, sebbene i semi son® 
piü ricchi di prineipii attivi e quindi preferibili. 
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dose estremamente tenue, produce un’infiammazione flemmonosa se- 
guita da suppurazione; probabilmente da un’azione locale di questo 
genere dipendono i vomiti violenti e la diarrea che si manifestano 
in seguito all’ ingestione della digitoxina: il fatto & che questi due 
‚ sSintomi non hanno un’origine centrale. 

I tre prineipii in questione agiscono sul cuore allo stesso modo 
delle foglie di digitale, di cui parleremo appresso: elevano la pres- 
sione sanguigna e diminuiscono la frequenza del polso, poi fanno 
abbassare la pressione sanguigna ed aumentano la frequenza del 
polso, tanto nel cane che nell’uomo. 

Paralizzano direttamente i muscoli con inserzioni ossee, nell’uo- 
mo ed in tutti gli animali, a qualunque classe appartengano; sotto 
questo rapporto la dieitoxina & quella che ‚produce gli effetti piü 
accentuati. E 

Non esereitano nessuna influenza diretta sul sistema nervoso cen- 
trale, ne sulla respirazione; se determinano disturbi da questo la- 
to, ciö & indirettamente, per effetto della loro azione sul cuore, 

sulla eircolazione e sui muscoli. 

Molto verosimilmente la causa della morte deve essere attribuita 
alla paralisi cardiaca. 

3. Fra i diversi prodotti di decomposizione, due soltanto sono 
stati oggetto di ricerche fisiologiche: la towiresina e la digitalire- 
sina; gli effetti di questi due prodotti si somigliano perfettamente, 
sol che quelli del primo sono un poco piü energici di quelli del se- 
condo (PERRIER). 

Tutti e due, non che la pierotoxina, eceitano certi apparecchi 
nervosi situati nella midolla allungäta, e provocano per conseguen- 
za spasmi cloniei e tonici. 

Sotto la loro influenza, ]’ eccitabilitä riflessa aumenta dapprima, 
per diminuire poi sino all’ arrivo degli spasmi, durante i quali au- 
menta di nuövo, dopo di che non tarda a paralizzarsi completa- 
mente. I muscoli striati perdono la loro eceitabilitä. I movimenti 
respiratorii si accelerano; il polso al contrario si rallenta e s’inde- 
bolisce ; spesso il cuore cessa di battere, per effetto della paralisi 

del suo tessuto muscolare. 

Gli animali muoiono asfissiati e paralizzati. 

Che divengono nell’ organismo i prineipii attivi della digitale ? 

"Tutto quello che si sa su tale soggetto @ che DRAGENDORFF ha po- 
‚tuto ritrovare nell’orina tracce di uno di essi. 
Dal momento che le foglie di digitale non si usano che pei loro 
‚effetti sul cuore, sarebbe desiderabile che si potesse sostituire il 
loro uso con quello di uno dei tre glicosidi che esereitano la loro 
‚azione sull’ attivitä cardiaca; cosi si potrebbe lasciar da handa la 
‚pianta madre, ed evitare gli effetti funesti degli altri composti chi- 
'mici che essa contiene. 

Sventuratamente & da temere che nessuno dei tre prineipii at- 
tivi in questione possa essere utilizzato nella pratica; questa € an- 
che I’ opinione di SCHMIEDEBERG. Secondo questo osservatore, fra 
questi tre prineipii, la digitoxina sarehhe quello che parrebbe il piü 
adatto agli usi terapeutici; infatti, in piccolissima dose (0,001) essa 
produce I’ azione caratteristica della digitale, e quantungue esista 
in piecola quantitä nella pianta, € perö molto facile di ottenerla 


694 DIGITALE PURPUREA 


nello stato puro ; ma la sua coınpleta insolubilitä nell’ acqua e le 
dosi affatto minime in cui si dovrebbe amministrare per produrre 
effetti terapeutici non permettono di contare sopra un assorbimento 
regolare, di guisa che non si potrebbe regolare, come si vorrebbe, 
l’intensitä della sua azione; a ciö aegiungasi |’ inconveniente che 
essa ha di produrre effetti vomitivi. — Parrebbe che la digitali- 
na e la digitaleina si prestassero anche meglio alle esigenze della 
pratica medica, poiche, pur possedendo le proprietä jcaratteristiche 
della digitale sull’attivitä cardiaca, sono prive delle proprietä ir- 
ritanti locali della digitoxina ; sventuratamente € difäicilissimo ot- 
tenerle nello stato puro. 

La composizione estremamente variabile delle digitaline impure 
che esistono nel commercio @ un motivo sufliciente per non rac- 
comandarne l’uso. > 

Insomma noi giungiamo a questo risullato veramente sorpren- 
dente, cioe che essendo alla fine pervenuli ad otltenere nello stalo 
puro i principii altivi della digitale, siamo intanto ridolti a con- 
sigliare ancora luso della pianta madre. Perciö nel trattare di 
quest’ultima studieremo particolarmente gli effetti fisiologici. 


B. Foglie della digitale. — I prineipii attivi della digitale pos- 
sono penetrare nella circolazione attraverso tutte le mucose, ma 
quest’assorbimento avviene molto lentamente. Non possiamo credere 
alla possibilitä di un assorbimento dalla pelle intatta. 

In tutti gli animali, a qualunque classe appartengano, la digitale 
esercita un’azione tossica sul cuore, cui finisce per paralizzare; il 
primo organo che essa uccide @ il cuore; la respirazione non si ar- 
resta che allorquando il cuore ha cessato di funzionare. 

Se le rane resistono piü lungamente degli animali a sangue caldo, 
ciö & perch@ possono vivere ancora qualche tempo private del cuore - 
e della ceircolazione. ; 

Fra gli animali a sangue caldo , i carnivori e l’uomo sono piü 
sensibili all’azione della digitale. 

La digitale ha un’azione cumulativa, vale a dire che amministrata ei 
per lungo tempo in piccolissime dosi, in un certo momento produce — 
la stessa azione che se si fosse data in una volta una forte dose. 

Ecco quali sono i fenomeni e disturbi funzionali che determina — 
la digitale sui diversi organi. | 2 

Cervello e midolla spinale. — Se la digitale & stata amministrata 
in dose terapeutica, questi organi non provano nelle loro funzioni 
nessuna alterazione apprezzabile. Se il suo uso & stato prolungato, 
o se la dose & stata considerevole, si manifestano i disturbi seguenti 
prodotti secondariamente, per effetto dell’indebolimento della eirco- 
lazione e dell’accumulo dell’ acido carbonico nel sangue: vertigini, 
cefalalgia, dolore facciale, pesantezza di testa, vista indistinta, di- 
latazione pupillare, ronzio nelle orecchie, allucinazioni, sincope. Le 
convulsioni che si osservano nel momento della morte, negli ani- 
mali a sangue caldo , sono anche il risultato di un avvelenamento 
per acido carbonico che si accumula nel sangue in seguito all’ar- 
resto della ceircolazione. — Nelle rane si produce, sotto l’influenza 
di queste stesse cause secondarie, una diminuzione dell’eceitabilitä 
riflessa della midolla. | a 
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Muscoli. — WEYLAND aveva notato un allungamento , sotto Yin- 
fluenza della digitale, della curva delle contrazioni muscolari; EVERS 
non ha potuto confermare questo fatto. Secondo KoPPE, la digitale 
esercita un’azione paralizzante sopra tutti i muscoli striati. 

Cuore, circolazione e temperatura. — Nell’uoıno sano e nell’uo- 


"mo affetto da febbre o da una malattia cardiaca, non che nei mam - 


miferi (cani), si possono distinguere tre periodi nell’azione della di- 
eitale sulla eircolazione e sulla temperatura, o che questa sostanza 
sia stata amministrata per lo stomaco, o che sia stata iniettata sotto 
la pelle (TRAUBE, ACKERMANN , BÖHM); per altro questi periodi of- 
frono, nella loro intensitä e nella loro durata, grandi differenze in- 
dividuali. Se la digitale & stata prescritta in debole dose, non Si 
osserva che il primo periodo; se € stata amministrata in forte dose, 
il primo periodo & brevissimo ed affatto incompleto, mentre il se- 
condo dura lungamente;; da ultimo, se la dose & stata mortale , il 
terzo periodo sopraggiunge con una grandissima rapiditä. 


PRIMO PERIODO. — Rallentamento molto nolevole del polso, Yi- 
sultante da un’eccitazione intensa degli apparecchi moderatori (pneu- 
mogastrici) nel cervello e nel cuore. Nello stesso tempo, elevazione 
considerevole della pressione arleriosa, restringimento delle arte- 
rie periferiche , sopratutto nella cavitä addominale , fenomeni che 
debbono essere attribuiti ad un’ eceitazione del centro vasomotore 
e degli apparecechi nervosi vascolari periferici, forse anche ad una 
contrazione piü energica e ad un lavoro piü intenso del cuore. 


SECONDO PERIODO. — Acceleramento improvviso e consinerevole 
del polso, consecutivo alla paralisi degli apparecchi moderatori car- 
diaci, i quali erano sovraeccitati durante il primo periodo , forse 
anche ad un’eccitazione dei nervi acceleratori del cuore. La pres- 
sione sanguigna, dopo frequenti oscillazioni, abbassa a Poco 4 
P0c0, per effetto di un prineipio d’indebolimento del cuore. 


TERZO PERIODo. — Irregolarita molto nolevole e rallentamento 
progressivo delle contrazioni cardiache; questo rallentamento non 
dipende come quello del primo periodo,, da un’eccitazione degli 
pneumogastrici, ma dall’indebolimento dei nervi motori cardiaci e 
del muscolo cuore. La pressione sanguigna si abbassa sempre piw; 
in ullimo , il cuore paralizzalto si arresta in diaslole, ormai le 
piü forti irritazioni restano impotenti a farlo contrarre. 

Gli effetti della digitale sul cuwore , nelle rane, sono oltremodo 
notevoli (DyBKOoWSKY e PELIKAN, MEYER, FOTHERGILL, BÖHM , 
SCHMIRDEBERG ) ; questi effetti si osservano sopratutto nella Rana 
temporaria , meno bene sulla Rana esculenta. Ecco in che con- 
sistono : Sotto l’influenza di dosi piccolissime , le contrazioni car- 
diache manifestano una maggiore energia; sotto l’influenza di forti 
dosi, divengono irregolari, ineguali, ondulate, peristaltiche , ed il 
cuore finisce per arrestarsi in uno stato di sistole cosi completo che 
la cavitä ventricolare scompare interamente per l’accollamento delle 
sue pareti. Le orecchiette,, le cui contrazioni non s’ interrompono 
che piü tardi, si presentano, se non sono distese dal sangue, in uno 
stato medio di dilatazione. Questo arresto sistolico del cuore, pro- 
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vocato dalla digitale o dai suoi glieosidi cardio-tossici , Scompare 
sotto l'influenza paralizzante che esercitano sul muscolo cuore l’as 
cido cianidrico, la saponina, l’apomorfina, ece., si puö anche farla 
scomparire mantenendo per qualche tempo il cuore vuoto di san- 
gue, o distendendolo violentemente per mezzo di un liquido nutrj- 
tivo. Secondo SCHMIEDEBERG, questo arresto sistolico del euore non 
deve essere considerato come risultante da uno spasmo tetanico del 
muscolo cardiaco ; dovrebbe piuttosto essere attribuito a cid che, 
avendo questo muscolo acquistato una maggiore elasticitä, il suo 
passaggio spontaneo allo stato di diastole & reso sempre piü diflicile, 
Bisogna guardarsi bene dal conchiudere dalla rana agli animali 
a sangue caldo, relativamente a quest’azione della digitale sul cuo- 
re; gli effetti sembrano essere molto diversi secondo che si consi- 
derano in quella o in questi (]). | 
Sotto Yinfluenza di una piccola dose di digitale, 0 durante il pri- 
mo periodo dell’ayvelenamento per questa sostanza, la temperatura 
si abbassa internamente, e si eleva alla superficie del cOorpo. ACKER- 
MANN Spiega questo col dire che, in seguito all’aumento della pres- 
sione arteriosa, la circolazione cutanea, si accelera; da ciö, irrag- 
gıamento di calorico pitı rapido e piü intenso, e raffreddamento delle 
parti interne dell’organismo. Della caduta della temperatura durante- 
i periodi ulteriori e nelle malattie febbrili, non si & potuto ancora 
scoprire la causa in modo- positivo. re 
Organi digerenti. — Dosi molto piccole esercitano raramente 
di essi un’ azione apprezzabile ; tuttavia , negli individui affetti d 
una malattia cardiaca, nei quali T’attivitä del euore & molto inde- 
bolita e Ja digestione languente, si vede quest’ultima migliorare in 





















(1) Sul meccanismo d’azione della digitale vi sono diversi dispareri. Non vi h 
chi dubita che la digitale agisca sul sistema cireolatorio; le controversie sorg 
nel determinare su guale parte di questo sistema esercita la sua influenza. Da 
esperienze del Traube risulta che la digitale agisce sul nervo vago e che le dos 
piccole del farmaco eccitano questo nervo tanto nella sua origine centrale, quant: 
nelle sue terminazioni cardiache ; producendo la raritä del battito cardiaco: | 
grandi dosi del veleno poi paralizzano il vago,, e quindi producesi la cresei: 
[requenza cardiaca. Secondo la opinione di G. S&e la digitale rallenta i battit 
cardiaci, eceitando i nervi moderatori (il nervo vago) e sforzando l’azione del | 
nico; se distruggesi il frenico , il rallentamento non ha piü luogo. L’ Eulenbu 
crede che il cuore, colle piccole dosi di digitale, si ecciti per se stesso o diven 
piü eceitabile : infatti questo antore coll’ applicare direttamente la digitalina 
cuore delle rane , vide affrettare i movimenti del medesino e di tanto in t 
succedere delle intermissioni. Si ee 

Il Vulpian, dopo di aver paralizzata la innervazione estrinseca del euore dell: 
rane col curaro, iniettava la digitalina ed otteneva |’ arresto del eure. 

Il Pelikan e Dubkowsky hanno amministrato la digitalina dopo di aver p 
recisi il vago, il simpatico ed il midollo spinale ed hanno constatato la rid 
ne numerica delle sistoli e l’arresto del’ cuore. Alle istesse conchiusioni sono stati 
indotti dai loro esperimenti il Böhm.ed il-Blasius. 0000 000 0 

Dalle esperienze dungque di Eulenburg, di Vulpian, di Pelikan, di Dubkow 
di Bohm, e di Blasius si conchiude che a 
















glii motori in esso situali vengono fortemente influenzati da 
Il Brunton pria e pot il Meyer, il Gubler, il Legroux ed altr 
lo Ackermann , hanno dimostrato che la digitale ‚ un’ 2 ° 
capillari e con’ questa spiegano tutto il meccanismo. Asiologie del farmac 
Il Marey crede che la digitale agisca sui vasomotori costrittori e ‚sul’vago, FE 
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seguito alle modificazioni favorevoli provate- dalla circolazione e 
dalla pressione, sanguigna, e per effetto dell’aumento di secrezione 
del succo gastrico che ne & la conseguenza. 

Sotto linfluenza dell’uso troppo prolungato di queste piccole dosi 
(0,001 al giorno dell’ antica digitalina ‚ per dieiotto giorni), si ma- 
nilestano, fin dal quinto giorno, un sapore amaro disgustoso e nausee; 
il dodicesimo giorno, ]’appetito incomincia a diminuire e le feci di- 
vengono rare e dure (STADION). 

Se la dose amministrata @ stata media o forte (0,1 0,3 di foglie 
di disitale, 0 0,005 di un’antica digitalina , 0 0,002 di dieitoxina), 
‚si vede prodursi secchezza faringea , nausee ‚ vomiti, eruttazioni , 
‚una perdita persistente dell’appetito, coliche piü 0 meno violente , 

diarrea. 

Questi ultimi sintomi si manifestano anche quando la digitale & 
‚stata iniettata direttamente nel sangue; egli € dunque ancora difi- 
‚cile di stabilirne sicuramente la causa. Parecchi osservatori dicono 
di aver notato negli animali, in seguito all’ amministrazione della 
digitale, uno stato infiammatorio della mucosa dello stomaco e del- 
Tintestino; NassE ha veduto l'intestino fortemente contratto. 

Escrezione orinaria. — Nell’uomo sano, ’ uso anche prolungato 
di tenui dosi di digitale, non esercita nessuna modificazione ne 
sulla quantitä di orina segregata ne sulla composizione di questo 
liquido; solamente quando appariscono fenomeni tossiei generali, si 
constata una leegiera diminuzione della quantitä di orina, del suo 
peso specifico e della sua ricchezza in urea, in acido fosforico, in 
acido solforico e in cloruro di sodio; del solo acido urico si @ no- 
tato un aumento (STADION, MEGERAND); nell’uomo sano, la quantitä 
di orina non aumenta dippiü in seguito all’amministrazione di una 
o piü dosi forti di digitale. 

Ma non & lo stesso negli individui affetti da una malattia car- 
diaca, specialmente negli idropiei; in questi, la digitale produce ef- 
fetti diuretici molto notevoli, non gja eccitando il parenchima re- 
nale, ma agendo nel modo seguente: La maggior parte delle malattie 
del cuore si accompagnano ad una essudazione acquosa abbondante 
consecutiva alla stasi del sangue nel sistema venoso. Ora la digi- 
tale, regolando la distribuzione del sangue, facendo scomparire que- 
sla stasi venosa, produce un riassorbimento degli essudati sierosi; 
per conseguenza il sangue diventa piü acquoso, e nello stesso tempo 
a pressione nel sistema arterioso e nelle arterie renali provando 
ın’elevazione, ne risulta naturalmente che l’escrezione dell’urina au- 
menta. 

Gli scambi organici provano modificazioni interamente dipendenti 
lagli effetti esercitati sulla circolazione: finche la pressione sangui- 
ma € elevata, l’eliminazione dell’urea e dell’acido carbonico & piü 
‚onsiderevole; quando la pressione sanguigna si abbassa, l’elimina- 

done dell’urea e dell’acido carbonico diminuisce nelle stesse pro- 
)orzioni (v. BOECK). 


_ Trattamento dell’ avvelenamento per digitale. — L’avvelenamento per 
ngestione di grandi quantitä di digitale avviene di rado. In un caso di 
uesto genere , bisognerebbe dapprima pensare ad evacuare il veleno 
Oi mezzi ordinarii; poi si amministrerebbe il tannino. Se i fenomeni ri- 
NOTHNAGEL € ROSSBACH. — Mat, med. 88 
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sultanti dall’ assorbimento della sostanza tossica sono giä comparsi , man- 
cando gli antidoti fisiologiei, si sara ridotti a combattere i sintomi ; si 
prescriveranno dunque gli eceitanti, si traiterä il collasso, ec, 


Usi terapeutici. — Certamente la digitale oggi non puö pi pre- 
tendere a queeli usi cosi diffusi che si erano lasciati introdurre a 
poco a poco nella terapia, sin dallultimo secolo dopo che WITHE- 
RING l’ebbe raccomandata contro le « idropisie » : infatti, in molti 
casi,.specialmente nelle affezioni febbrili, si puö e si deve ricorrere 
a preferenza a medicazioni di.eficacia piü provata. Non per que- 
sto perö la digitale non & uno dei nostri medicamenti piü preziosi, 
e nel Zrattamento di certe affezioni cardiache coslituisce un a- 
gente terapeulico unico, che non puo essere sosliluilo da nessum 
altro. -E perciö metteremo in prima linea l’uso della digitale nelle 
malattie di cuore. > 

L’importanza della digitale nel trattamento delle affezioni cardiache 
era giä stabilita al principio di questo secolo (KrEyssiG). Bisogna 
osservare perö che non tutti i casi si prestano egualmente al suo uso5 
vi sono delle cirscostanze nelle quali sarebbe non solamente inutile, 
ma ancora nociva. In generale si puö dire che @ indicata principal- 
mente quando si tratta di combattere,, nelle affezioni cardiache , 
!’ indebolimento del muscolo. cuore ei disturbi che ne conseguono, 
Questa indicazione si presenta per lo pi nelle lesioni valvolari; ma 
anche qui & necessario stabilire delle distinzioni. A 

La digitale & controindicata: primieramente, quando linfermo si 
trova nel periodo del compenso completo, quando la lesione or 
nica valvolare esiste, ma & neutralizzata dall’ipertrofia del vent 
colo corrispondente; secondariamente, nella maggior parte dei € 
in cui essendosi sviluppata una lesione valvolare, per esempio in 
seguito ad un reumatismo acuto, lipertrofia compensatrice del ven- 
tricolo incomincia a stabilirsi; infatti qui abbiamo altri mezzi a eu 
si deve ricorrere a preferenza. Finalmente si doyrä evitare us 
della digitale nei casi in cui, quantunque la compensazione sia t 
bata, quantunque liinfermo presenti idropisia, cianosi, dispnea, € 
ste. nello stesso tempo un aumento della tensione del sangue nel 
stema arterioso , qualunque sia la causa da cui dipenda quest: 






















stato di sovraeccitazione dell’attivitä cardiaca, con polso molto 
quente, talvolta intermittente, palpitazioni di cuore, forte disp) 


BJ 
is 


-:d)ı BE controindicato l’uso della digitale nella degenerazione grassa del 
conseguenza fatale della ipertrofia compensativa dei vizii valvolai.. 
In questi casi la digitale non poträ piü dissipare i disturbi dell’ idraulica ei® 
eolatoria, perch& la fihra muscolare, essendo de gen srata nan Roi BT EREE 
dere all’azione del farmaco (qualunque sia il meccanismo d’azione ( Na di ji: 
lo credo che la digitale pud, fino ad un certo punto, essere mezzo di ( 
della degenerazione grassa del cuore non avvanzata ; giacch® in questo 
sar& capace.di fugare i disturbi idraulici. | | ha 
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Mai suoj effetti si mostrano sopratutto chiaramente favorevoli, nelle 
malattie del cuore, durante il periodo della compensazione turbata, 
allorquando , funzionando imperfettamente il muscolo cardiaco ed 
avendo perduto la sua forza d’impulso normale, sono comparsi i sin- 
‚tomi seguenti: idropisia generale, escrezione orinaria diminuita, for- 
te dispnea, perdita dell’ appetito , polso frequente ed irregolare e 
nello stesso lempo, diminuzione del calibro e della tensione delle 
arlerie. Sotto linfluenza della digitale, tutti questi fenomeni scom- 
paiono, talora con una rapiditä sorprendente: Ma egli & importanie 
‚di guardarsi bene dal continuare per troppo lungo tempo Ü uso 
‚del medicamenio, se non si vuole veder sopraggiungere in un dato 
momento effetti opposti agli effetti benefici primitivi. Egli @ dunque 
‚prudente interrompere l’amministrazione del rimedio appena si & ma- 
'nifestata chiaramente la sua influenza favorevole. Se il disturbo della 
‚compensazione dipenda da un aumento accidentale delle resistenze 
‚che la circolazione deye vincere, per esempio dallo sviluppo improv- 
'viso di un catarro bronchiale, bisognera dapprima pensare a curare 
‚coi mezzi razionali questa complicanza ed anche qui l’amministra- 
‚zione della digitale poträ rendere preziosi servigi. — Sempre che si 
presentino le condizioni che abbiamo descritte, si deve amministrare 
la digitale, qualunque sia la lesione valvolare da cui dipendono gli 
‚accidenti; insisto espressamente su ciö, poiche i mediei inglesi, spe- 
cialmente CORRIGAN @ SIDNEY RINGER , hanno preteso che questo 
'medicamento non debba esser prescritto che con grande circospezio- 
ne, od anche debba esser lasciato interamente da banda, nei casi 
di lesioni valvolari aortiche. L’esperienza & interamente contraria 
a questa opinione. Nelle lesioni valvolari del cuore, la digitale non 
si deve prescrivere che a piccole dosi (0,03, sino a 0,05 pro dosi, 
ogni due a tre ore), per ragioni che risultano evidenti da eiö-che 
abbiamo detto nella parte fisiologica. Ma in certi casi in eui il pe- 
ricolo € imminente, ed in cui queste piccole dosi sono rimaste sen- 
za risultato, si possono amministrare dosi piü forti (0,1), e talvolta 
si vedono i disturbi dell’attivitä cardiaca migliorati sotto la loro in- 
fluenza. — Nelle palpitazioni cardiache che non riconoscono per 
causa una lesione valvolare, la digitale pu6 essere di una utilitä 
palliativa e passaggiera nei casi in cui queste palpitazioni si pre- 
sentano in individui irritabili, « nervosi », sotto l’influenza di affe- 
zjoni psichiche. In questi ultimi tempi, TRAUBE ha anche prescritto 
questo medicamento, ma con vantaggi passaggieri, contro lo stato 
morboso deseritto da STOKES col nome di « cuore indebolito » (di- 
latazione cardiaca, radiale piccola e debolmente tesa, polso molto 
frequente, dispnea); se l’uso ne & prolungato per un certo tempo, 
glinfermi finiscono per non esservi piü sensibili. — La digitale puö 
anche essere indicata in tutti i casi in cui, per una causa diversa 
da una lesione valvolare, per esempio per efletto di un’ affezione 
cronica dei polmoni, ecc., si € sviluppata una dilatazione con iper- 
trofia di un ventricolo 0 dei due ventricoli, l’ insufficienza delle 
funzioni del cuore , che ne & la conseguenza , avendo allora de- 
terminato la comparsa di fenomeni di stasi sanguigna. In casi di 
(juesto genere, l’amministrazione della digitale, insieme a quella di 
altri medicamenti, puö rendere grandi servigi. | 
' La digitale & stata molto preconizzata come diurelico, Abbiamo 
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giä detto che essa non agiva in questo senso che elevando la ten- 
sione nel sistema aortico. Da ciö consegue che non bisogna aspet- 
tarsi di vederla produrre un’azione diuretica nei casi d’idropisia , 
in eui la tensione nel sistema arterioso € normale o al disopra della 
normale, come si puö osservare, per esempio, nella nefrite eroniea. 
Il suo uso come diuretico saräa indicato invece in tutti i casiin eui 
lidropisia dipenderä da un indebolimento dell’attivitä cardiaca, so- 
pratutto nelle lesioni valvolari, ma anche, in parte, nei casi d’ana- 
sarca in persone affette da catarro bronchiale e da ipertrofia con- 
secutiva del ventricolo destro, allorquando non potendo questo ven- 
tricolo pi funzionare con sufliciente energia, la compensazione che 
risulta dalla sua ipertrofia comincia a diventare insufficiente; come 
si vede, queste indicazioni si confondono con quelle che si presen- 
tano nelle malattie del cuore. Se l’idropisia riconosca per causa una 
semplice idremia, l’amministrazione della digitale non produrrä che 
deboli vantaggı. 

Ne] trattamento delle affezioni acule febbrili (infiammatorie), la 
digitale era giä usata da CURRIE e da KREYSSIG, ma i medici cosi 
detti « contro-stimolisti », RASORI, BRERA ed altri, sono quelli che 
l’hanno usata dippiü. Oggi quest’uso si limita sempre piü; infatti. ab- 
biamo antipiretici piu enereici e di effetti piü positivi (bagni freddi 
chinina, acido salicilico); e d’altronde se la digitale possiede real- 
mente proprietäa antifebbrili, bisogna riconoscere che queste pro- 
prietä si esercitäno con molta lentezza, e si accompagnano talvolta 
con fenomeni oltremodo funesti. Passeremo rapidamente in rivist@ 
le affezioni febbrili piu importanti alle quali ancora oggi si oppon 
talvolta l’amministrazione della digitale. Una di queste affezioni & la 
pneumonite crupale. Oggi sappiamo che i casi, anche gravi di que 
sta malattia, abbandonati interamente a se stessi seguono un corsO 
favorevole, purche ben inteso non intervenga nessuna complicanza, 
Per giudicare il valore della digitale nel trattamento della pneumo- 
nite , bisognerebbe dunque prima assicurarsi se essa veramenten 
abbrevia la durata. Pare che ciö sia in alcuni casi; ma una sta 
stica di THoMAS ci apprende che questa durata dal principio Ss 
all’arrivo della defervescenza , & essenzialmente la stessa, o si 
amministrata la digitale, o si sia rimasti in aspettazione. L’int 
vento della digitale si &@ anche mostrato impotente a prevenire 
morte determinata da un’elevazione eccessiva della temperatur 
da un aumento eccessivo della frequenza del polso. Da ultimo que 
medicamento non ha manifestato nessuna influenza apprezzabile Sı 
processo anatomico. Insomma, dalle osservazioni pubblicate risul 
che l’azione della digitale, nella pneumonite, si limiterebbe a mo, 
rare i sintomi febbrili piü importanti (temperatura , polso) , @ € 
in tutti i casi in cui si presenta l’indiecazione di combattere q 
sintomi, si potrehbe farlo con vantaggio con questo medicamenioy 
per cid si dovrebbe prescrivere quando la pneumonite e accompa- 
gnata da un’ elevazione considerevole della temperatura e da u 
grande acceleramento del polso ; ma vi sono altri medicamen 
quali agiscono in questo senso con piü certezza ed energia de 
digitale, e che per conseguenza rendono superflua quest'ultima, © 
autipiretico. Nelle persone anemiche, o depresse, il suo uso richi 
la massima prudenza, a causa della sua azione cumulativa, la qua 
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puö facilmente produrre aceidenti di paralisi cardiaca. Da ultimo 
bisogna evitare di prescriverla nei casi in cuila pneumonite si ac- 
compagna a fenomeni gastriei intensi e a diarrea, specialmente nella 
eura della pneumonite cosi detta biliosa. 

‚ Nel trattamento del tifo addominale, Rein, FRANK ed altri me- 
diei antichi hanno frequentemente usato la digitale, senza trarne 
nessun vantaggio molto notevole; lo stesso risultato & stato otte- 
nuto dagli osservatori moderni. Anche qui non potremmo giovarci 
che della sua azione antifebbrile, 'ma con le stesse riserve fatte per 

Ja pneumonite. Nei casi lesgieri adunque sarebbe interamente su- 
_perflua. Si puö anche dire che lo &, in generale, in tutti i casi, 
pei disturbi digestivi che produce il suo uso prolungato, per el’in- 
convenienti che presenta la sua azione cumulativa, e perch& d’al- 
tra parte abbiamo altri agenti i quali possono esercitare un’azione 
moderatrice sulla febbre con piü certezza della digitale, senza aver- 
ne gl’ inconvenienti. Se perö si volesse provarla, non si dovrebbe 
farlo che in individui robusti, con una febbre molto ostinata, sen- 
za frequenza anormale del polso, ed insieme alla chinina (LIEBER- 
MEISTER). Al valore della digitale nel trattamento del reumatismo 
acuto, dell’ erisipela, della pericardite, della pleurite, si applicano 
le stesse considerazioni che abbiamo sviluppate. Diciamo pure che 
‚alcuni medici antichi, GOELIS, FORLEY ed altri, hanno anche usato 
la digitale in certi casi di meningite , senza trarne naturalmente 
‚nessun vantaggio positivo. 

- La dose dovrä variare secondo la malattia febbrile che si dovrä 

rare e secondo il periodo dell'affezione. In generale, si prescri- 
'veranno dosi medie: saranno piccole nei casi di corso lento (tifo); 
piü forti nelle malattie di breve durata; piü forti ancora nel mo- 
‚mento in cui la malattia sarä al suo apogeo, allorquando 1’ azione 
‚del rimedio incontra maggiore resisienza (3,0-5,0:200,0). 

_ Vi sono moltissimi altri stati morbosi Ai quali, nei tempi andati, 
0 recentemente, si & anche opposta l’amministrazione della digita- 
le. In tutti questi casi, l’esperienza ci autorizza a dichiararlo, que- 
sto medicamento & inleramente inutile o puo essere sostlituilo con 
vantaggio da altri. Fra questi stati morbhosi, ne ricordiamo sola- 
mente alcuni piü importanti; e dapprima la tisi pulmonare. Non 
v’e che una forma di questa affezione in cui la digitale possa ren- 
dere qualche servigio, facendo abbassare la temperatura e diminuen- 
do la frequenza del polso, ed & la pneumonite caseosa a corso sub- 
acuto; ma ogni pratico che conosce questa forma di febbre stente- 
ra a fondare qualche speranza sull’ effieacia di questo medicamen- 
to. .Nel trattamento dell’ emottisi si puö anche considerarlo come 
superfluo. 

_ Nel delirium tremens, la digitale & stata usata per la prima volla 
da JoNES, con risultati, secondo questo osservatore, molto vantag- 
giosi. Altri non sono stati tanto fortunati. In oeni caso, sarebbe 
diffMcile dire quali sono le condizioni particolari in cui questo me- 
dieamento puö essere usato con piü vantaggio di altri, od anche 
dell’ aspettazione pura e semplice; dicesi che sarebbe indicato so- 
pratutto quando il delirium Iremens si accompagna ad una affe- 
zione febbrile o ne & la conseguenza. 
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Dosı x prepararı. — 1. Foglie di digitale, — Come abbiamo giä det- 
to, la digitale & un medicamento di azione cumulativa; bisogna dunque 
sorvegliarne molto attentamente gli effetti. L’infermo deve esser visto 
ogni giorno, due volte al giorno, se & possibile; ed appena si manife- 
stino segni d’intolleranza (notevole rallentamento del polso, irregolaritä 
delle contrazioni cardiache, vomiti), bisognerä sospendere |’ uso del ri- 
medio. Se quest'uso debba essere continuato per lungo tempo, come ac- 
cade talvolta nel trattamento delle malattie cardiache,, sar& prudente- 
te d’interromperlo di tratto in tratto per qualche giorno. Abbiamo giä 
detto in quali casi le dosi debbono essere piccole , in quali casi piu 
forti. Le dosi piü forti sono di 0,1—0,8 (sino a 0,3 pro dosi! sino ud 
1,0 pro die !); le dosi pi piecole sono di 0,03—0,05 ; meglio in pol- 
vere o in infusione. L’ uso degli alcaloıdi non & razionale (veggasi la 
parte fisiologica) (1). 

2. Estratto di digitale. — Denso, brunastro; da con 1’ acqua una so- 
luzione torbida, di un bruno giallastro. Internamente, 0,03-0,02 (sino 
a 0;02 pro dosi! sino a 0,3 pro die!), in pillole o in soluzione. | 

3. Cerato di digitale. — Estratto di digitale 1 parte, cerato 9 p. Per- 
fettamente inutile. x 

4, Aceto di digitale. — 30 a 30 gocce. Preparato che ha il vantag- 
gio di turbare pochissimo la digestione. - we 

5.. Tintura di digitale. — Foglie di digitale 5 parti, alcool 6 parti. 
Colorazione verde brunastra, 10-30 goece (sino 2,0 pro dosi! sino @ 
5,0 pro die!). : Ex 

6. Tintura eterea di digilale. — Foglie di digitale 1, alcool etereo, 10,5 
Colorazione verdastra. 5-15 gocce (sino a 1,0 pro dosi! sino a 23 
pro dosi!). =. 





















II. Scır.a.— La scilla (squame del bulbo dell’ Urginea seilla, G 
gliacee) contiene molto verisimilmente, secondo Husenann, glöcosidi car 
dio-lossici, che non ancora si & giunti ad ottenere nello stato pure. 
prodotto designato in commercio col nome di seillitina & un estratto 
la eui composizione & oltremodo variabile. La seilla contiene inoltre 
una forte proporzione d’ossalato di calce (5—10 per 100, zucchero, mu 
cilagine. 3 


Azione fisiologica. — La scilla fresca eserecita sulla pellee : 
mucose un’azione fortemente irritante: sulla pelle provoca rossore” 
ed anche vescicazione; nello stomaco e nell’intestino, produce una 
viva infiammazione. 2 37 

Secondo-HUSEMANN e KoEnIıs, 1’ esiratio alcoolico di scilla 0 
cinale produce, negli animali a sangue freddo e a sangue cal 
esattamente gli stessi effetti della digitale : effetti sulla digestiq 
(nausee, vomiti, diarrea), effetti sul cuore (rallentamento del po 
elevazione della pressione sanguigna), effetti sulla escrezione ur 
ria (eliminazione piü abbondante di orina negli idropiei indebolit 
manon nelle persone sane). Rimandiamo dunque a ciö che abbiame 
detto della digitale. sr a ee 


(1) I Prof. Semmola preferisce sempre la digitalina ed usa quella di Q 
ne, amministrando 2 a 3 milligrammi (2 a 3 granuli) nelle 24 Due OR 
Yinfermo , non prolungandone mai l’uso , non preserivendola mai come cura 
. discrezione dello infermo: vuole che il medico sorvegli sempre l’ammalato so 
posto alla amministrazione della digitalina, 
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Osservatori antichi (SCHROFF) avevano conchiuso dalle loro ricer- 
che che la scilla dovesse contenere un principio narcotico: Huse- 
MANN non ha potuto ottenere questo. stesso risultato. 


Uso terapeutico. — La: scilla-gode da molto tempo la riputazio- 
ne di essere un buon diurelico , riputazione che merita in parte, 
‚Spesso abbiamo avuto  occasione di convincerci della sua eflcaeia 
in questo senso; l’uso di questo medicamento per due giorni ha po- 
tuto bastare per far aumentare la quantitä di orina segreeata da 
300-400 centimetri cubi a 1500-2000. Si prescrive nel trattamento 
delle idropisie; ma non & ancora possibile di stabilire molto posi- 
‚tivamente le condizioni in cui Si possa amministrare con certezza 
di successo; secondo le osservazioni di HUSEMANN , queste condi- 
zioni sarebbero identiche a quelli che richiedono l’uso della digitale. 
L’esperienza insegna che bisogna evitare di prescrivere la scilla nei 
casi in cui esista uno stato infiammatorio del parenchima renale; 
bisogna dunque astenersene sopratutto nel trattamento della. nefrite 
acuta. Il suo valore & affatto secondario nel trattamento dell’idro- 
pisia anemica o cacheitica. Nelle idropisie che si sviluppano sotto 
! influenza di una lesione cardiaca, durante il periodo della com- 
pensazione turbata, la sua utilitä € anche molto minore di quella 
della digitale; I’ unione perö di questi due rimedii puö spesso in 
tali casi presentare qualche vantaggio. Negli altri casi d’ idropisia 
da stasi venosa, si vede frequentemente la scilla, provocando una 
abbondante diuresi, fare scomparire rapidamente l’anasarca. Osser- 
-vazione importante: l’amministrazione della scilla richiede prima di 
E che l’apparecchio digerente si trovi nello stato normale. L’e- 

erienza insegna anche che se questo medicamento determina sin 
‚da principio la diarrea, se ne attenderanno invano effetti. diuretici. 

Notiamo in ultimo che il suo uso non deve essere continuato per 
‚molto tempo, anche quando le funzioni digestive non ne risentano 
‚nessuna azione funesta. Infatti, o si manifestano sintomi di un’affe- 
zione renale, i quali impongono di sospendere l’uso del rimedio; 
‚Oppure l’escrezione urinaria diminuisce, senza che lo stato dell’ o- 
Tina abbia provato nessuna modificazione; noi perö abbiamo potuto 
'convincerci in molte circostanze che, dopo un’interruzione del trat- 
'tamento per alquanti giorni, l’azione primitivamente favorevole del 
'Timedio poteva ancora riprodursi. 

‚ La scilla € stata anche prescritta come espettorante ; presen- 
ta sotto questo rapporto un certo valore? Ciö non & dimostrato. 
Da ultimo, & stata anche usata come medicamento vomitivo; ma 
Doi abbiamo a nostra disposizione tanti altri vomitivi piü certi e 
'Piü energiei, che per questo riguardo possiamo considerare la scilla 
come interamente inutile. Intanto si prescrive ancora talvolta unita 
ad altri vomitivi, specialmente nei bambini. 

 Dosı % preparanı. — 1. Bulbo di scilla, — 0,02—-0,2 pro dosi; in in- 
fusione, decozione, pillole. ? - | | 

‚2. Aceto seillitico. — Bulbo di scilla 1 parte, aceto 9 p., alcool 1 p. 
Liquido giallo chiaro. Internamente, 1 a 5 gr. pro dosi, per lo piüu in 
pozione o saturazione. Per prescriverlo in quest’ ultima forma, bisogna, 
dopo di aver determinato esattamente la quantitä di aceto seillitico, ag- 
giungere il carbonato fino a completa Saturazione. 
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3. Ossimele seillitico. — Aceto seillitico 1 parte, miele 2% parti. Li- 
quido chiaro, bruno giallastro, di sapore acido e amaro, 5,0—10,0 pro 
dosi, puro o aggiunto a pozioni. Si prescrive specialmente come vomi- 
tivo nei bambini. 

4. Tintura di seilla. — Liquido chiaro, giallo, 10 a 20 gocee, puro 
o unito a :pozioni. 

5, Tintura alcalina di scilla. — Bulbo di scilla 8 parti, potassa cau- 
stica 1 parte, alcool allungato 50 parti. 

6. Estratto di scilla. — Polvere giallastra. 0,02—0,2 pro dosi, in so- 
luzione. 


Ill. Rınvıcr DELL’ELLEBORO VERDE— La radice dell’Helleborus viridis e 
dell’. niger (Ranuncolacee) contiene, secondo Hussemann e Marm£, due 
glicosidi: l’elleboreina e lVelleborina. 

L’elleboreina & un veleno cardiaco violento , i cui effetti sulla pelle, 
sulle mucose e sul cuore, somigliano interamente a quelli della di- 
gitoxina. 

L’elleborina ha sul cuore un’azione molto piü debole; ma possiede pro- 
prietä stupefacenti ed anestesiche molto accentuate. 

Uso terapeutico. — Interamente superfluo. < 

Radice d’elleboro verde (sino a 0,3 pro dosi! sino ad 1,0 pro die). 


8 2. — GLICOSIDE DELLA RADICE DELLA POLIGALA SENEGA. 


Sıronına. — La radice della Poligala senega (Poligalee) contiene, co- 
me prineipio attivo, un glicoside chiamato saponina. Questo glicosid 
C32H5+0'8 (?), rappresenta una polvere amorfa, incolore, solubile nell’ nu 
qua, con eui da un liquido spumante. Trattata con l’acido cloridrico, la” 
saponina si sdoppia in un zucchero non cristallizzabile e in sapogeni- 
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Azione fisiologica. — Saponina. — Il suo sapore, dapprima’dol- 
ciastro, poscia diventa acre ed amaro. Inalata, provoca starnuti 
iniettata sotto la pelle, produce la formazione di un ascesso. Secondo 
PELIKAN e KOEHLER, una soluzione di saponina al 5 per 100, in- 
jettata sotto la pelle di una rana, determina dal bel principio una 
paralisi dei nervi sensibili e motori vicini al punto dove € stata pra- 
ticata l’iniezione ; quando il veleno ha agito su di essi per un cert@ 
tempo, questi nervi hanno perduto interamente la loro vitalitä. Sole 
piü tardi la midolla spinale viene alla sua volta colpita dalla pa- 
ralisi. Ma se & sottoposta primitivamente all’azione del veleno, SI 
constata che la paralisi, preceduta da alcuni spasmi tonici passag- 
gieri, incomincia dalle parti centrali, per estendersi poscia a p0CO 
a poco verso la periferia. Tutti i muscoli dell’organismo, i muscoll 
striati degli arti ed il cuore, non che i muscoli lisci delio stomaco 
e dell’ intestino , provano l’influenza paralizzante della saponina ; 
di tal che, in seguito alla sua introduzione nelle vie digestive, 
tessuto muscolare dello stomaco e dell’ intestino perde rapidissi 
mente la sua eceitabilitä, ed il cuore non tarda ad arrestarsi, 
ralizzato, nello stato di diastole. En wo 
Negli animali a sangue caldo, come in quelli a sangue freddo 
tutti i muscoli dell’ organismo si paralizzano sotto l’influenza de 
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‚saponina; i nervi periferici provano la stessa azione, e dapprima 
quelli che si trovano in prossimitä del punto dove & stata fatta la 
'iniezione. I nervi moderatori ed acceleratori del cuore, nonche il 
:muscolo .cardiaco, si paralizzano egualmente, e nello stesso tempo 
‚la pressione sanguigna, la temperatura, si abbassano, e la respira- 
‚zione Si deprime. Ma se la saponina, invece di essere stata iniet- 
'tata sotto la pelle o nel sangue, € stata introdotta nello stomaco, 
'i nervi periferiei, sensibili e motori, nonche i muscoli striati, non 
:manifestano nessun segno di paralisi. 

SCHROFF ha veduto la saponina.-provocare la tosse, fare aumen- 
'tare la secrezione di muco nei canali aerei; non ha verificato au- 
"mento della secrezione del sudore e dell’orina. 

Radice di senega. — Ha un sapore amaro, acre; amministrata in 
piecole dosi (0,3 -0,5), ogni ora, non disturba l’appetito , ma pro- 
‚duce un leggiero rallentamento del polso, provoca la tosse ed una 
espettorazione mucosa ( BÖCKER). Sotto la sua influenza , secondo 
questo stesso osservatore , la quantitä di acido carbonico espirata 
diventerebbe mageiore , l’orina sarebbe segregata in maggiore ab- 
'bondanza e conterrebbe una maggiore proporzione di urea, d’acido 
urico e di fosfati; ma i metodi di sperimentazione di cui si @ ser- 
vito BOECKER non ci sembrano abbastanza esatti da poter ritenere 
questi fatti come positivi. 

La radice di senega , ingerita in forti dosi (1 grammo ogni due 
ore) , provoca salivazione,, una sensazione di scottatura nello sto- 
maco, nausee, vomiti, evacuazioni alvine liquide. La pelle diviene 

alda ed umida; l’escrezione dell'’orina aumenta (SUNDELIN). 


 _Uso terapeutico. — Oggi la senega non € piü usata che come espel- 
torante, ed & certo che, allorquando & prescritta in condizioni con- 
venienti, puö rendere buoni servigi. Il suo uso, in questo senso, Si, 
fonda unicamente sull’esperienza; ecco ciö che questa c’insegna: La 
senega conviene, come espettorante, nei casi in cui i bronchi sono 
la sede di un accumulo di prodotti di secrezione ımuco - purulenti, 
che all’ ascoltazione si traducono con rantoli umidi ; sotto la sua 
influenza, l’espulsione di questi prodotti di secrezione avviene piü 
facilmente. Puö facilitare la secrezione di questi prodotti ? in altri 
termini , puö agire favorevolmente nei casi in cui la secrezione & 
scarsa, vischiosa, puramente mucosa; nei casi in cui |’ ascoltazione 
fa sentire ronchi sibilanti e sonori? Qui la sua azione € molto piü 
ineerta. L’amministrazione della senega produrrä adunque risultati 
favorevoli sopratutto nel secondo periodo de] catarro bronchiale a- 
cuto, nel trattamento del catarro bronchiale cronico, della bronco- 
blennorrea; poträ ancora essere utile nel trattamento della pneumo- 
nite, durante il periodo di risoluzione, nel momento in cui, essendo 
caduta la febbre, si presentano i segni sopracitati di un abbondante 


accumulo di prodotti di secrezione nei bronchi. L’uso di questo me- 
dicamento richiede anche l’esistenza di altre condizioni, cioe, dap- 
prima uno stato normale delle funzioni digestive, la conservazione 
dell’appetito; se piccole dosi non esereitano nessuna azione funesta 
sulla digestione, queste stesse dosi, amministrate ad un individuo 
che ha perduto l’appetito , produrranno effetti svantaggiosi; in se- 
condo luogo , la mancanza di febbre ; almeno bisogna che l’eleva: 
NOTHNAGEL e ROoSSBAcH — Mat. med. 89 
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zione della temperatura sia leggerissima. — Preseritta nelle condi- 
zioni accennate, la senega facilita realmente l’espettorazione, e buoni 
osservatori, STOKES per esempio, non esitano sotto questo aspetto 
a preferirla a tutti gli altri medicamenti, Eserecita un’influenza sul 
processo patologico stesso ? Fa diminuire la secrezione? Cjö non 
6 probabile; manchiamo per altro di ricerche esatte sopra questo 
soggetto. Facciamo anche notare che si deve evitare di prescrivere 
la senega, come espettorante,, nei tisieci; ciö risulta chiaramente 
dall’esperienza. — I medici antichi facevano un grande uso della se- 
nega, sopratutto nella pneumonite, in pieno periodo febbrile, quando 
l’espettorazione si arrestava, per effetto , come dicevasi allora, di 
uno « stato di debolezza dei bronchi » ; non temevano neppure di 
prescrivere questo medicamento, sin dal prineipio della pneumonite, 
nelle persone « di etä, grasse, flemmatiche ». — Come giä abbiamo 
fatto osservare, quando esiste la febbre, la senega si dovrä ammi- 
nistrare con circospezione. 2 

Basandosi sui risultati delle esperienze di PELIKAN e di KÖHLER, 
si puö utilizzare la saponina come anestesico ? Manchiamo sinora 
di osservazioni cliniche precise sopra questo soggetto. 


Dosı E preraRaTı. —1. Radice di Poligala senega. 0,3-0,5 pro dosi, 
in infusione o decozione (1). R 


2. Estratto di Poligala senega. — Polvere bruna giallastra , che dä 
con l’aequa una soluzione torbida. 0,3-0,5 pro dosi, in pillole. v- 









3. Beiroppo di Poligala senega. — A cucchiai da caffe; solo o 
a pozioni espettoranti. 


_ Vi sono ancora altri vegetali o parti vegetali che hanno la stessa azione 
della radice della Polygala senega, e che, come questa, contengono 
ponina. Sono i seguenti : Radice di saponaria , della Saponaria offiei 
.nale (Silenee o Cariofillee) : questa radice, quantunque interamente inu 
tile, & ancora officinale; radice del Gypsophila Struthium (Silenee), 
altre piante appartenenti alla stessa famiglia; corteccia della Quillaia sa- 
DE (Spireacee); corteccia di monesia, del Ohrysophyllum glycyphlaeum 
(Dapotee). . er 
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Ricorderemo anche i prineipii seguenti non usati in medicina: 
i£ 5 > % ws e: Bi 2 - Run, | Eu 
Pıcrorosina. — E il prineipio attivo, molto amaro, della. Coccola. di 
Levante o dei pescatori (Semina cocculi ‚ dell’ Anamirta cocculus, 
spermee). _ | FR 










a 


Ciovroxina (Bönit). — Prineipio attivo resinoso della Cicuta agquatic 
(Cicuta virosa). RR seat ia N 

Questi due prineipii, pierotoxina 0 cieutoxina, presentano grand 
somiglianze nei loro effetti fisiologici; provocano una viva eceitazion 
midolla allungata e producono, consecutivamente, fenomeni spasmo( 


h) ee LT Yu Pa ee 


(1) La radice di poligala senega o poligala virginiana & molto usata pre so d 
noi allo scopo di promuovere l’espettorazione, Si suole amministrare alla dose ( 
5 a 15 grammi in .decoziöne alla colatura di grammi 200 a 250. 
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acceleramento e l’arresto della respirazione , un’ elevazione della pres- 
ione sanguigna; eceitano anche gli pneumogastriei. Il cervello e la mi- 
lolla spinale non risentono la loro azione, o almeno non sono colpiti che 
‚econdariamente, 


-Soranına, C'3>HMINOY (?). — Alealoide glicosidico di molte solanee, spe- 
almente della dulcamara (Stipites dulcamarae). Esercita, negli animali 
ı sangue freddo ed in quelli a sangue caldo, un’azione paralizzante che 
i fa sentire specialmente sugli appareechi nervosi centrali; cosi produce 
ına paralisi generale, un indebolimento della respirazione e dell’attivitä 
sardiaca. Gli animali a sangue caldo soccombono presentando spasmi 
ıstittici; effetti simili si manifestano anche nell'uomo (HusEMANN, SCHROFF, 
PRONMULLER), nel quale provoca anche nausee. 


ARTICOLO Il. 


ACIDI ED ANIDRIDI-ACIDI DI COSTITUZIONE CIIMICA IGNOTA, 


8. 1. — AcIDI CHE ESERCITANO UN ’AZIONE INFIAMMATORIA 
SULLA PELLE E SULLE MUCOSE. 


Come abbiamo fatto per le essenze di senape, dobbiamo distin- 
suere accuratamente gli effetti, locali e generali, prodotti da que- 
li acidi stessi, da quelli che risultano , per azione riflessa, dul 
lolore che cagionano, e che si manifestano nella respirazione, nella 
sircolazione, negli scambi nutritivi, nella temperatura. Questi ultimi 
sffettinon dipendono direttamente dalie sostanze in questione, e sono 
stati giä studiati nelle generalitä sulle essenze di senape. 


I. Cantarını. — Le cantaridi (Lytia vesicaloria) sono insetti coleotteri. 
di un verde dorato molto brillante, la cui lunghezza puö raggiungere 3 
eentimetri. Il loro prineipio attivo & la cantaridina, C5H°0°?, che si puö 
ottenere, contemporaneamente ad un olio verdastro, stritolando gl’insetti 
e trattandoli poscia con l’aleool, con l’etere o col cloroformio. 

La cantaridina rappresenta prismi quadrilateri incolori, poco solubili 
nell’aleool bollente e nell’etere. Si puö considerare come l’anidride di un 
acido, dell’acido cantaridico, C?H$O°. Riscaldato per molto tempo in una 
soluzione alcalina, assorbe acqua, e passa allo stato di acıdo cantaridico, 
il quale si combina con l’alcali, per dare origine ad un cantaridato il 
quale possiede le stesse proprietä della cantaridina. 

"Le cantaridi contengono ancora altri prineipii , specialmente una So- 
stanza volatile che distilla con l’acqua a 100°, e che produce gli stessi 
effetti della cantaridina (DRAGENDORFF); non Si sa ancora niente di posi- 
tivo sulla natura di questi prineipü. 

Si trova cantaridina in altri generi di coleotteri (Meloe, Mylabris), i 
quali per conseguenza posseggono proprietä simili a quelle delle can- 
taridi. 


Azione fisiologica. — Essendo la cantaridina il prineipio attivo 
‚piü importante delle cantaridi, qui ci occuperemo specialmente dei 
‚suoi effetti fisiologiei. SchRorr ha preteso che 1’ azione eccitante 
sugli organi sessuali appartenesse alle cantaridi stesse, e non giä 
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alla cantaridina ; secondo lui , quest’ azione dovrebbe essere attrj- 
buita all’ essenza esistente nelle cantaridi ; ma quest’asserzione do- 
vrebbe essere basata sopra una dimostrazione piü rigorosa. 

Effetti locali. — Una quantitä estremamente piccola di cantaridi- 
na (0,0005), applicata sulla pelle, basta per produrre, dopo quindiej 
a venti minuti, effetti vescicatorii; per produrre questi stessi effettj 
l’empiastro di cantaridi ha bisogno di cinque a dieci ore; ma se yj 
si aggiunga una sostanza capace di sciogliere la cantaridina, agisce 
piü rapidamente. Ecco quale & il corso dei fenomeni che costitui- 
scono la vescicazione: alcune ore dopo l’applicazione di un empia- 
stro di cantaridi sulla pelle intatta, lo spazio coperto dall’empiastro 
diventa la sede di una sensazione di scottatura; il rossore ed il ca- 
lore vi divengono piü considerevoli; poi vi si sollevano piccole bolle 
che a poco a poco si riuniscono per formare una grossa ampolla, 
la quale finisce per occupare tutto lo spazio coperto dall’empiastro, 
Il siero contenuto in questa ampolla ha un color giallo, una rea- 
zione alcalina e contiene la cantaridina ; pereiö applicandolo sulla 
pelle sana vi puö provocare la comparsa di fenomeni infiammatorji. 
Finalmente,, la bolla si rompe , lasciando scoperto il derma forte- 
mente arrossito: il prodotto di secrezione che vi si sviluppa finisce 
per formare uno strato secco, sotto cui si forma una nuova epider- 
mide. Ma se si mantiene l’empiastro applicato dopo la rottura della 
bolla, il derma non tarda a diventare la sede di un’ulcerazione, la 
quale, nelle persone indebolite, puö assumere un carattere sanioso,. 

Se in un coniglio, si fanno, sopra uno stesso punto della pelle, 
per esempio sulla pelle del dorso, per quattordici siorni , pennel- 
lazioni ripetute con un collodion di cantaridina ‚ si manifestano 
dapprima i fenomeni sopradescritti; infine , si constata che sotio 
l’escara che si & formata , i vasi cutanei sono dilatati ed ingorgati 
di sangue; lo stesso avviene dei vasi dei muscoli superficiali; ma 
nello stesso tempo si osserva che il grasso @ scomparso in questi 
medesimi punti, e che le parti situate piü profondamente, i muscoli. 
la superficie interna della parete toraeica, ed il polmone istesso , 
presentano, relativamente al lato opposto, uno stato anemico molto 
pronunziato (ZÜLZER). eu 

Da che dipendono l’infiammazione , la vescicazione ed il dolore 
che si producono, sulla superficie cutanea , in seguito all’ applica- 
zione delle cantaridi ? Questi fenomeni dipendono probabilmente da 
un’alterazione provata dai nervi cutanei e vascolari sotto l’influenza 
della cantaridina che & penetrata sino ad essi; ma la cantaridina 
agisce soitraendo ai tessuti la loro parte acquosa, oppure alterando 
le sostanze albuminoidi? Su ciö non sappiamo nulla di positivo; 

L’ingestione della cantaridina produce una viva irritazione dell 
mucosa delle vie digerenti. Se il veleno & stato preso in piecol 
dose ein uno stato di diluzione considerevole, ne risulta un sapor 
scottante, spiacevole , una sensazione di calore nella bocca, nella 
faringe e nello stomaco, anoressia, nausee. Se la dose & stata forte, 
i fenomeni sopradescritti si presentano con maggiore intensitä, SI 
produce una forte salivazione, le glandole salivari si tumefanno, CO- 
liche violente tormentano l’infermo , materie spesso sanguinolente 
vengono emesse col vomito e con la diarrea. Nei casi estremi, insse 
fermo non puö inghiottire piü nulla, neanche l’acqua pura; il mi 
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nimo movimento di deglutizione provoca spasmi faringei che ricor- 
dano quelli dell’idrofobia e dell’avvelenamento per atropina. 

Effetti generali. — Qui consideriamo solamente le alterazioni pro- 
dotte dalla cantaridina stessa, dopo il suo assorbimento. Questo as- 
sorbimento , il quale puö avvenire per le mucose, puö avvenire an- 
‘che attraverso la pelle infiammata e ulcerata; perciö in seguito al- 
Tapplicazione di grandi empiastri di cantaridi, si veggono comparire 
i fenomeni generali dell’avvelenamento per cantaridina, precisamen- 
te come se il veleno fosse stato preso internamente; perciö nell’u- 
sare grandi vescicanti , non bisogna mai dipartirsi da una certa 
‚ prudenza. 

Dicesi che gli effetti generali della cantaridina si esereitino con 
minore intensitä negli animali a sangue freddo nonche nelle galline 
e nei ricci; gli animali a sangue caldo (conigli, gatti, cani, uomo) 
vi sono invece estremamente sensibili. Si @ preteso che nei cani 
P’uso delle cantaridi producesse pilı raramente che nell’uomo aceidenti 
infiammatorii negli organi orinarii; ma ciö non &; al massimo si 
puö dire che per determinare questi accidenti nei cani, Occorrono 
'dosi un poco piü forti di cantaridi che nell’uomo. La dose mortale 
di polvere di cantaridi per un coniglio @ di 0,05; per un cane, di 
‚0,5; per un uomo, di 2,0 (ORFILA, SCHROFF). Se, invece di polvere 
di cantaridi, si tratta di cantaridina, queste dosi dovranno essere 
naturalmente cento volte piü piccole. 

Di tutti gli organi, gli organi orinarii sono quelli su cui l’azione 
delle cantaridi si esercita con mageiore intensitä: ciö provviene in 
gran parte da che la cantaridina assorbita si elimina principalmente 
pei reni, di guisa che provoca su questi organi e sul resto dell’ap- 
parecchio orinario gli effetti infiammatorii che determina sulle re- 
gioni cutanee 0 mucose su cui viene direttamente applicata. 

I fenomeni che succedono all’assorbimento della cantaridina es- 
'sendo perfettamente identici nell’uomo e nei cani, e le osservazioni 
fatte da LANGHANS e da SCHACHOwA presentando un grado partico- 
lare di precisione e di certezza, insisteremo specialmente sui risul- 
‚tati ottenuti da questi osservatori. 

L’amministrazione nei cani, di piccole dosi (0,06) di polvere di 
‚cantaridi, produce regolarmente una cistite, con iperemia ed ec- 
‚chimosi della mucosa vescicale ; i reni sono la sede di una forte 
iniezione , ma non presentano nessun’altra alterazione anatomica. 
Nell’uomo si manifestano, nelle stesse circostanze, un violento te- 
'nesmo vescicale, un senso di solletico al ghiande, un dolore scot- 
‚tante nella regione renale e vescicale. 

In seguito all’amministrazione di forti dosi (l grammo quasi ogni 
giorno, per sei settimane), SCHACHOWA osservö che, fin dal terzo 
giorno, l’orina conteneva molti globuli purulenti e molto muco; la 
‚sera di questo stesso giorno, vi trovö una quantitä considerevole 
‚d’albumina; il quinto giorno, constatö-in questo liquido la presenza 
(di molti batterii, che vi si mostrarono fino alla morte, quantungque 
Torina fosse sempre esaminata pochissimo tempo dopo la sua emis- 
:sione; l’ottavo giorno, l’orina fu emessa in minor quantitä, il che prov- 
'veniva semplicemente da ciö che era ritenuta nella vescica; il di- 
‚cjassettesimo giorno, questo liquido era rossastro, conteneva globuli 
'sanguigni fortemente raggrinzati e frastagliati, era molto ricco di 
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trifosfati e presentava una reazione alcalina; jl dieiottesimo giorno 
l’orina presentö per la prima volta alterazioni che potevano essere 
attribuite ad un’alterazione microscopica dei reni, cio@ la presenza 
in questo liquido di una quantitä considerevole di materia grassa, 
Tutti questi elementi anormali comparvero nell’orina a poco a poco 
l'uno dopo l’altro, ed in seguito vi si mostrarono regolarmente sino 
alla morte, eccetto perö l’albumina, la quale vi si manifestö dal be] 
principio, per uu solo giorno, poi Scomparve, per non ritornare piü. 

Nei reni degli animali in esperienza SCHACHOwA potette seguire 
le diverse fasi di un’alterazione puramente parenchimatosa, limitata 
quasi esclusivamente all’ epitelio dei canalicoli urinarii ; le cellule 
epiteliali si ritrovano nell’orina, sia in forma di eilindri, sia, dopo 
di aver subito la degenerazione adiposa, in forma di goceioline di 
grasso ; i capillari dei glomeruli, il reticolo capillare dei tubi, Ja 
trama connettivale e Ja membrana propria erano nello stato normale; 
la membrana propria presentava soltanto un leggiero ispessimento 
il quale eyidentemente non era altro che una conseguenza della sua 
imbibizione dal siero. 

Se il sangue contiene una piccola quantitä di cantaridina, I’ eli- 
minazione avviene per le porzioni inferiori dei canalicoli contorti dei 
reni, se Ja quantitä di veleno nel sangue’& piü considerevole, le por- 
zioni dei tubi uriniferi vieine ai glomeruli partecipano a questa e- 
liminazione ; ma &@ sempre la porzione piü prossima al glomerulo 
quella che entra l’ultima in funzione. Finalmente, se la quantitä di 
cantaridina € molto considerevole, il resto dei canalicoli uriniferi 
vale a dire quelli della sostanza tubulare , presentano allora del 
alterazioni che indicano manifestamente che queste parti hanno pre 
so una piccola parte all’ eliminazione della sostanza tossica (LAN 
GHANS, SCHACHOWA). E = 

In generale nell’uomo si osservano bisogni piü frequenti d’ori- 
nare ; nello stesso tempo l’eliminazione dell’ orina € divenuta’ 5 
nore ; puö anche esservi anuria completa. L’orina ed i reni pre 
sentano le stesse alterazioni che abbiamo notate nei cani (SCHROFE 
ed HEINRICH). DE : 


Organi genilali. ei possibile che la sensazione di solletico al 
ghiande, conseeutiva all’assorbimento della cantaridina, divenga una 
causa d’erezione e stimoli i desideri sessuali; ma ne risulta un au 
mento della potenza virile, una maggiore energia per prati 
coiti piü frequenti? No. Osservatori spregiudicati (PALLE) ha vist 
semplicemente prodursi in seguito all’ assorbimento di considerev@ 
quantitä di cantaridi, un gonfiore delle parti genitali, consecu 
ad un’infiammazione della mucosa dell’uretra, ece., erezioni do 
rose, tenesmo vescicale, vale a dire fenomeni capaci d’ impedi 
il compimento dell’atto venereo, piuttosto che favorirlo. Dicesi € 
nelle donne l’uso delle cantaridi possa produrre emorragie d 
organi genitali ; perciö questa sostanza & stata usata per uno Scope 
criminoso, per provocare l’aborto. 
















Sistema nervoso.— La cantaridina non puö influire direttame 
su questo sistema se non quando la quantitä assorbita @ stata molto 
considerevole. Una piccola dose non produce altro che gli eflet 
locali notati sopra;; effetti sulla pelle, sulle mucose e sugli orgam 
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‚genito-urinarii ; al massimo puö determinare un certo grado di de- 
‚bolezza (SCHROFF ed HEINRICH). 

Sotto l’influenza di forti dosi si manifestano le alterazioni se- 
‚guenti: acceleramento considerevole della respirazione e delle con- 
‚trazioni cardiache, formicolii ; piü tardi, narcotismo, dispnea ; da 
altimo, paralisi della respirazione, consecutiva alla paralisi del cen- 
{ro respiratorio nella midolla allungata , mentre la eireolazione si 
'mantiene ancora; in questo momento compariscono gli accidenti 
dell’ avvelenamento per acido carbonico (convulsioni generali), che 
producono rapidamente la morte (RADkEckı). 

‚. La temperalura rimane älta per tutto il tempo che esistono i fe- 
nomeni infiammatorii nelle vie digerenti ed orinarie. 

La cantaridina € un acido di una grande stabilitä ; DRAGENDORFF 
ba potuto rinvenirla in un gatto morto da ventiquattro giorni ein 
uno stato di completa putrefazione. Non si distrugge: neppure nel- 
lorganismo vivente ; DRAGENDORFF fece mangiare la carne di certe 
galline che avevano ricevuto cantaridi nel loro nutrimento ad un 
gatto, il quale soccombette presentando tutti gli accidenti caratte- 
ristici dell’ avvelenamento per cantaridina. 


Cura dell’auvelenamento per cantaridi.—Una dose considerevole di can- 
taridi, introdotta nello stomaco, provoca generalmente per se stessa vomiti 
e diarrea. Se i vomitinon si sono prodotti, si eceiteranno coi vomitivi; 
ma, per evitare di irritare dippiü la mucosa gastrica, si userä a prefe- 
renza |’ apomorfina, che s’inietterä sotto la pelle. Poi si amministreranno 
sostanze mucilaginose, allo scopo d’inviluppare il veleno. Bisognerd guar- 
darsi bene dal far prendere sostanze oleose, le quali avrebbero il grave 
inconveniente di sciogliere la cantaridina. La gastroenterite, la nefrite, 
i fenomeni di collasso, saranno trattati socondo le regole generali. 


Uso lerapeutico. — Non v’& nessuno stato morboso al quale si 
possa opporre con vantaggio l’uso interno delle cantaridi , sicche 
sono interamente inutili come medicamento interno ; non possono 
essere che molto nocive pei violenti effetti irritanti cui producono. 

Esternamente invece sono usate spessissimo in forma di eimpia- 
stri epispastiei (vescicanti). Le loro indicazioni generali sono state 
g1& studiate insieme a quelle delle essenze di senape ; rimandiamo 
perciö allo studio di queste ultime. 


Dosı E prePARATI. — 1. Canlaridi polwerizzale. — Internamente, 0,01- 
0,05 (sino a 0,05 pro dosi! sino a 0,15 pro die!) in polvere, pillole ; 
spesso vi si unisce l’oppio, per moderarne un poco gli effetti troppo ir- 
Hifanti. Esternamente, se ne sono asperse le superficie ulcerose eroniche, 
molli, torpide ; mezzo interamente irrazionale. 

2. Tintura di cantaridi. — Cantaridi 1 parte, spirito di vino rettifi- 
»ato 10 parti. Liquido di un bruno giallastro. Internamente , 2 a 10 
z0cce (sino a 0,5 pro dosi! sino a 1,5 pro die!), in liquidi mucilagi- 
10si molto densi. Esternamente, si usa per fare frizioni irritanti. Entra 
ınche nella composizione delle pomate « per far nascere i capelli ». 

3. Empiastro di cantaridi ordinario, vescicatorio. — Cantaridi 2 parti,. 
Jlio d’oliva 1 parte, cera gialla 4 parti, terebentina 1 parte, Colore 
erde nerastro. Questo empiastro non aderisce ; bisogna pereid fissarlo 
‚on un mezz0 qualungue, con un pezzo di sparadrappo, con una faseia 
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o con un fazzoletto. Talvolta si lascia semplicemente fino a che abbia 
determinato rossore, il che accade, secondo lo stato della cute, dopo due 
a quattro ore ; un poco piü tardi si formano ordinariamente bolle. Tal- 
volta si attende, per toglierlo, che abbia provocat9 la formazione di una 
bolla ; per ciö occorrono ordinariamente otto a dieci ore. Se si vuole 
che la piaga non suppuri, si vuota il liquido con una puntura, dopo di 
che si fa una medicatura semplice con un corpo grasso od ovatta. Se 
invece si vuole che la piaga suppuri , si rompe la bolla, e si medica 
con pomate irritanti. 

4, Empvastro di cantaridi perpetuwo. — Colofonia e cera gialla ana 50 
parti, terebentina 37 parti, resina di pino 25, sego 20, cantaridi 18, 
euforbio 6. Non aderente. ‚In generale, anche quando & stato mantenuto 
applicato per lungo tempo, non determina che un semplice rossore della 
pelle ; perciö si usa sopratutto nei casi in cui si vogliono ottenere dalle 
cantaridi effetti irritanti moderati. 

5. Pomata di cantaridi, pomata epispastica. — Oantaridi 1 parte, olio 
d’oliva 4 parti, cera 2 parti. Colore verde scuro. Agente di medicatura 
irritante. 3 

6. Pomala irrilante, unguentum acre. — E composta di cantaridi, co- 
lofonia, terebentina, euforbio, cera e sugna. S 

7. Oollodion vescicante. — E un collodion che contiene cantaridina. 
Agente irritante pulito e comodo. 


II. Correecıa DeL DArnE MEZERBEO. — Öontiene come principio attivo 
una resina la cui azione somiglia a quella della cantaridina, e che deve 
essere considerata come l’anidride di un acido, dell’ acido mezereico ” 
(Bucnueim). In questa corteceia si trova anche un olio grasso il quale 
non ha altra attivita all’infuori di quella che esso deve alla presenza di 
un poco dell’ anidride acida precedente , ed un glicoside, la dafnina, i 
eui effetti non sono ancora conosciuti. 














Azione fisiologica.— Applicata sulla pelle, la corteceia del Dafne 
mezereo agisce come le cantaridi, ma con una intensitä molto mi- 
nore. Amministrata internamente , determina effetti infammatorii 
sugli organi digerenti ed urinarii. | 


Uso terapeutico. — Il suo uso interno non 'ha nessuna utilitä. E=g 
sternamente, una volta si usava molto piü di oggi, per provocare 
sulla cute un’ azione irritante prolungata, e nelle stesse eircostan- 
ze delle, cantaridi. Non @ dimostrato che possegga vantaggi parti- 
colari. E usata ancora spessissimo nella medicina popolare. E stata 
usata come masticatorio , nei casi di paralisi linguale,, senza pre- 
oceuparsi affatto della causa della paralisi; @ inutile dire che que- 
sto mezzo si & mostrato completamente senza valore. Sarebbe pro- 
prio tempo di escludere questa corteccia dalla materja medica. 


Dost z preraratı. — 1. Corteccia del Dafne mezereo. — Internamente, 
& affatto inutile. Per uso esterno , si prende la corteceia fresca e spo- 
gliata della sua epidermide, si rammollisce nell’ acqua o meglio nell’ a 
ceto , poi si applica e si fissa sulla pelle. Se si vuol produrre una vie 
vulsione persistente, si rinnova l’applicazione, in princıpio, ognı dodiei 
ore ; pitı tardi, ogni ventiquattro a quarantott' ore, 

2. Estratto aleoolico o etereo della corteceia del Dafne mezereo. — 0o- 
lore verdastro, Insolubile nell’ acqua. Usato solo esternamente. | 


ACIDI CHE PRODUCONO EFFETTI PURGATIVI 713 


3, Pomata di mezereo. — Estratto della corteccia del Dafne mezereo 
'1 parte , cerato 9 parti. Usata solo esternamente come irritante. 

4. Empiastro di mezereo cantaridato, empiastro di Drouot. — In que- 
‘sti ultimi tempi si & complicato ancora dippiü di quello che era prima : 
‚cantaridi 30 parti, corteccia di Dafne mezereo 10 parti, etere acetico 
‚100 parti, sandracca 4 parti , elemi e colofonia ana 2 parti , colla di 
‚pesce 20 parti, acqua distillata ed alcool q. b. — Usato come empiastro 
'vescicatorio. 


IIT. Carvoro. — E il prineipio veseicante dei frutti dell’ Anacardium 
‚occidentale (noce d’ acaciü) e del Senecarpus anacardium (anacardo orien- 
tale). Il cardolo che si trova in commereio non & un prodotto puro ; © 
‚mescolato con altri elementi vegetali. Il cardolo puro & una massa gialla, 
‚oleaginosa , inodore , insolubile nell’ alcool ; la sua composizione & rap- 
‚presentata dalla formola C*!H30O*. 


Azione fisiologica. —I suoi effetti somigliano a quelli delle can- 
'taridi; ma dicesi che la vescicazione che esso produce sia meno 
‚dolorosa , e la suppurazione della piaga persista per piü lungo 
tempo (BARTELS). 


Uso terapeutico. — Finora il cardolo non ha potuto generaliz- 
zarsi nella pratica medica; ciö & perche i vantaggi che ! hanno 
fatto preconizzare da BARTELS e FRERICHS sono compensati dal suo 
inconveniente di produrre un’infiammazione locale oltremodo in- 
tensa. E stato usato solo esternamente, e per le stesse indicazioni 
delle cantaridi. Si applica con un pennello sulle parti dove si vuol 
produrre un’ azione vescicante. 

A questo gruppo appartengono anche le resine fornite da parec- 
chie specie d’ euforbii; ma la loro azione & molto piü debole di 
quelle sostanze che qui sopra abbiamo studiate. Si possono consi- 
 derare come affatto superflue. 

Da qualche anno si usa molto in Francia , come irritante cuta- 
neo, la resina di thapsia, estratta per mezzo dell’ alcool dalla cor- 
teccia della Thapsia garganica. Con questa resina si prepara uno 
sparadrappo rivulsivo il quale provoca un’ eruzione papulo-pustolosa 

e l’uso del quale & divenuto popolare. 


8 2. — ACIDI CHE ACGELERANO I MOVIMENTI INTESTINALI, 
E PRODUCONO EFFETTI PURGATWI. 


A questo gruppo appartengono: I’ acido catarlico, sostanza gli- 
cosidiea che si trova nelle foglie di senna; la convolwulina , la 
gialappina, Velaterina, anidridi d’acidi resinosi, provvenienti dalla 
radice di gialappa e dell’ Ecballium elalerium; \ aloina e la co- 
locintina , sostanze glicosidiche probabilmente aromatiche , molto 
affini all’acido reico,; finalmente , 1’ acido ricinolico e l' acido 
crotonolico. Tutti questi acidi, la eui costituzione chimica non € 
stata ancora esattamente determinata, producono effetli purgalivi, 
eccitando i movimenti peristaltici dell inlestino. Non sono pre- 
sceritti nello stato puro , quantundue sia possibile (di ottenerli tutti 
chimicamente puri; non si usano che in forma di preparati nei 

NOTHNAGEL € ROSSBACH, — Mat. med. 90 
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quali entrano altri elementi molto diversi facienti parte dei vege- 
tali che li forniscono. Siamo dunque obbligati a studiar qui piü Spe- 
cialmente, invece dei prodotti puri in questione, i miscugli nei quali 
entrano. 


Considerazioni fisiologiche general. 


1.° Sul modo di produzione dell azione purgativa (1),—In virtü 
di quali processi i purganti aumentano , accelerano e rendono piü 
fluide le deiezioni alvine? Eeco ciö che risulta a tal rieuardo dai 
lavori di LiEBIG, BUCHHEIM, THIRY, SCHMIDT, RADZIEJEWSKI, KÖK- 
LER ed altri, lavori che presentano ancora in parecchi punti nu- 
meroso lacune. 

La causa principale degli effetti purgativi risiede in un aumenlo 
denergia e in un acceleramento dei mowimenti peristaltici dell’in- 
festino. RADZIEIJEWSKI avendo praticato in certi cani fistole intesti- 
nali a livello del colon ascendente, allo Scopo di paragonare i mo- 
vimenti peristaltici normali che’ succedono all’ingestione dei pur- 
ganti, osservö i fatti seguenti: Negli animali in istato normale, vale 
a dire non trattati coi purganti, le evacuazioni incominciavano ad 
avvenire per la fistola un’ora e.mezzo a due ore e mezzo dopo il 
principio del pasto ; i primi movimenti peristaltici mettevano dun- 
que questo stesso tempo per estendersi dallo stomaco sino al colon E 
ascendente. Persistevano una mezz’ora, producendosi ad intervalli 
di einque minuti eirea; piü tardi, quest’ intervalli divenivano sem- 
pre piü lunghi, e, sei ore dopo il principio dell’esperienza, erano 
di parecchie ore. In seguito all’ amministrazione di un forte pur- $, 
gante, le evacuazioni per la fistola diventavano molto piü frequenti 
ed avvenivano con una rapiditä molto maggiore. Neji cani in uno 
stato perfettamente normale, non provveduti di fistola e non trat- ® 
tati coi purgativi, gli alimenti’ingeriti non erano espulsi, nello stato 
di materie fecali, per l’ano, che tre a cinque giorni dopo la loro 
ingestione ; questo intervallo tra ’ingestione e l’espulsione natu- 
rale era lungo sopratutto per la carne, la quale pertanto, negli a- 
nimali provveduti di fistola, arrivava molto rapidamente a livello” 
dell’ orificio fistolare ; nelle condizioni normali esiste dunque un ral- 
lentamento considerevole dei movimenti peristaltici a livello del co- 
lon e del retto, e l’intervento di un purgante ha per effetto di at- 
tivare questi movimenti, poiche, dopo alcune ore, produce evacua- 
zioni alvine. RADZIEJEWSKI conchiude dalle sue esperienze che i pur- 
ganti agiscono accelerando i movimenti peristaltiei delt inteslino“ 
tenue e dell’ intestino crasso, ma che atlivando sopratutto i mo- 
vimenti dell’ intestino erasso rendono le deiezioni alvine piü fre- 
quenti e piü rapide. BR 

I purganti producono un trasudamento di liquido dai capilları 
delt inlestino nel tubo inlestinale, vale a dire sviluppano nell’ in- 
testino uno stato analogo all’ edema pulmonare? Il liquido delle de- 
iezioni provocate da un purgante & liquido trasudato ? Finora que 
sta opinione non ha potuto essere rigorosamente stabilita. Un tempo 


















(l) Si confronti la teoria dell’ azione purgativa, a proposito dei sali alcalini, a 
pag.- 17, MrE- 3 
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il fatto del trasudamento sotto l’influenza dei purgativi si conside- 
rava come talmente naturale, talmente incontestabile, che non ei 
si dava neppure la pena di dimostrarlo, e si rimaneva anche me- 
ravigliati quando esperienze dirette gli davano una formale smen- 
tita. THIRY, come pure RADZIEJEWSKI e SCHIFF, distaccavano un’an- 
sa intestinale, in animali, lasciando intattii suoi vasi ei suoi ner- 
fi, lasciavano un capo di quest’ ansa legato,, terminando a cul di 
sacco, nell’interno della cavitä addominale, e l’altro capo aperto; 
lo lasciavano applicato sulla parete dell’addome, in modo da poter 
esaminare facilmente la superficie interna di questo pezzo di tubo 
intestinale; poscia viintroducevano sostanze purgative, olio di cro- 
ton, senna, aloe, gialappa, solfato di magnesia, solfato di soda; e 
eonstatavano che la presenza di queste sostanze non aveva affatto 
per risultato di determinare un trasudamento della parte liquida del 
sangue ne di fare aumentare la secrezione dei succhi normali del- 
Vintestino. MOREAU e LAUDER BRUNTON, invece, avendo fatto espe- 
rienze analoghe , conchiusero che, nelle stesse circostanze, la se- 
crezione intestinale diveniva piü abbondante. MOREAU, avendo se- 
zionato i nervi mesenterici che si portano all’intestino tenue, os- 
servö, in seguito a questa sezione, un versamento di liquido nella 
porzione corrispondente del tubo intestinale, senza che potesse de- 
cidere se questo liquido era un prodotto di secrezione dell’intestino 
o semplicemente un prodotto di trasudamento. Allora si stette quasi 
per credere che i forti purgativi agissero paralizzando quei mede- 
simj nervi, la ceui sezione, nelle esperienze di MOREAU, aveva per con- 
seguenza di produrre un versamento nell’interno del tubo intesti- 
nale. Queste esperienze sono state ripetute da RADZIEJEWSKI, il quale 
ne ha confermato i risultati, e che avendo sperimentato in questo 
senso con l’olio di croton ha conchiuso dalle sue osservazioni che lo 
stato acquoso delle feci diarroiche non poteva essere attribuito , 
come voleva MOREAU , a un trasudamento o ad una ipersecrezione 
dell’ intestino. 

L’analisi delle materie fecali (RADZIEJEWSKI) non fornisce nessun 
dato che permetta di decidere se realmente lo stato acquoso delle 
feci diarroiche dipende da un’ essudazione della parte liquida del 
sangue 0 da una ipersecrezione della mucosa intestinale messa per 
azione del purgante in una specie di stato catarrale; infatti, Ja com- 
posizione delle feci normali e delle feci diarroiche non presenta nes- 
suna differenza spiccata e caratteristica. Le materie fecali norma- 
li, fornite dai cani nutriti con carne, hanno una reazione acida e 
contengono colesterina, acido colalico, grasso, oleo-stearati, indolo, 
albumina avente proprietä simili, in parte, a quelle dei peptoni; 
forse contengono anche leucina, taurina e muco. La quantitä di ac- 
qua che entra nella loro composizione, in media, & di 52 per 100; 
la quantitä di ceneri, in media, & di 11,0 per 100; la loro ricchez- 
za in potassio @ notevolmente maggiore della loro riechezza in so- 
dio, probabilmente perche gli alimenti contenevano una quantitä 
del primo elemento maegiore del secondo. Le deiezioni alvine nor- 
mali dell’uomo sono anche piü ricche di potassio che di sodio (FLEIT- 
MANN). Le materie fecali diarroiche si sono mostrate differenti 
dalle normali in quanto che contenevano una maggiore proporzione 
di acqua (85 per 100 in media, in seguito ad una purgazione col 
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solfato di magnesia), ed erano piü ricche di sali di sodio che di 
sali di potassio. Raramente vi si @ trovata bile edin piccola quan- 
titä, in seguito ad una purgazione col calomelano, mai in seguito 
all’amministrazione della senna, della gomma-gotta, o del solfato di 
magnesia. Le feci diarroiche che succedevano all'ingestione di que- 
st'ultimo purgante non contenevano quasi nessun composto che po- 
tesse indicare la presenza di prodotti venuti dalle parti superiori 
dell’ intestino; sotto l’influenza di una purgazione col calomelano, 
invece , i. prodotti della digestione pancreatica (leucina, tirosina, 
peptone) si trovavano sempre in abbondanza nelle deiezioni alvine, 
Circa la presenza dei fermenti intestinali in queste deiezioni, vi si 
notO quella di un fermento saccarificante,, in seguito all’ ammini- 
strazione dei purganti vegetali, ed inoltre quella di un fermento 
peptonizzante, in seguito ad una purgazione con la senna; nessuno 
di questi due fermenti fu trovato nelle feci che succedettero all'in- 
gestione del solfato di magnesia. Le materie fecali emesse sotto 
linfluenza dei purganti vegetali contenevano anche peptoni, leuci- 
na, tirosina; mai vera mucina, sibbene turaccioli mucosi solubili 
in un eccesso d’acido acetico. Nelle feci provocate da una purga- 
zione con l’olio di ricino o di croton, si trovarono sostanze alimen- 
tari, per esempio fascetti muscolari che erano sfuggiti interamente 
al lavoro digestivo. 

Dalle sue numerose esperienze, RADZIEJEWSKI ha creduto di do- 
ver dedurre le conclusioni seguenti: I purganti non producono af 
fatto un trasudamento ne un’ipersecrezione intestinali; ma 7 acce- 
leramento che essi imprimono ai movimenti perislallici dell’in- 
lestino ha per conseguenza d’impedire il riassorbimento dei suc- 
chi inteslinali (prodotli di secrezione del pancreas, delle glan- 
dole intestinali ) normalmente versale nelle porzioni superiori 
dell’intestino. Le feci diarroiche adunque sono costituite da questi 
liquidi intestinali normali ; per spiegare lo stato acquoso delle de- 
iezioni, € inutile invocare la produzione di un trasudamento anor- 
male. Bisogna rappresentarsi una massa di materie, miscuglio di 
elementi solidi e liquidi, circolante rapidamente attraverso un lun- 
go tubo molto tortuoso ed a superficie ineguale ; la parte liquida 
soltanto arriva rapidamente all’ orificio del tubo; la parte solida @ 
trattenuta piü lungamente e rimane aderente alle ineguaglianze della 
superficie; cosi si spiega perche, non ostante l’intervento dei pur- 
ganti piü energici, & cosi raro di trovare nelle deiezioni elementi 
nutritivi non digeriti. La considerevole quantitä di liquido evacuata 
sotto l’influenza dei pur&anti non implica affatto la necessitä di um 
trasudamento intestinale; poiche, secondo KüunE, i succhi forniti 
normalmente dal pancreas e dall’intestino rappresentano una quan- 
titä dı liquido piü considerevole di quella che puö trovarsi nelle’ 
deiezioni diarroiche piü profuse. Essendo questi succhi, secondo &° 
SCHMIDT, molto ricchi di sodio, si puö spiegare cosi perch®, nelle 
materie diarroiche espulse sotto l’influenza di una purgazione pi. 
‚l’olio di rieino o con la senna, i sali di sodio si trovano in abbon- 
danza molto maggiore dei sali di potassio. In seguito a forti 
ree, il sangue & realmente piü povero di acqua e di elementi sali= 
ni. GC. SCHMIDT spiega questo fatto invocando le perdite che il tma= 
sudamento ha dovuto far subire a questo liquido ; ma non SI p . 
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attribuirlo egualmente a ciö che il sangue non riceve piü in que- 
sto momento la grandi quantitä di liquido della digestione, che nello 
stato normale sono assorbite continuamente? Questo assorbimento ha 
bisogno di un certo tempo per compiersi, ei movimenti peristaltici 
intestinali sono divenuti cosi rapidi che questi liquidi della dige- 
stione sono espulsi prima di aver potuto essere assorbiti. 

I purganti possono accelerare i movimenti peristaltici in diverse 
maniere. Ogni causa che irrita i nervi gastrici provoca, per azio- 
ne riflessa, un’eccitazione dei ganglii intestinali del simpatico, don- 
de risulta un aumento dei movimenti peristaltici dell'intestino (TRAU- 
BE); quando si amministra internamente olio di croton, la diarrea, 
compare in un momento in cui l’ olio di croton e le materie ali- 
mentari sono ancora nello stomaco (RADZIEJEWSKI) e, dopo la se- 
zione dei due pneumogastrici cervicali, l’olio di croton non provo- 
ca piü nessuna azione purgativa (Woon). Vi@ dunque un certo nu- 
mero di purganti che producono i loro efletti, non gia agendo 1o- 
calmente sullinteslino, ma per effetio di un’azione riflessa pro- 
ducentesi per mezzo delle fibre gaslriche dei nervi vaghi. Ve ne 
sono altri, come la gialappa, l’elaterio, ecc., i quali: non possono 
agire che dopo di essere arrivati in contatto con la bilee con gli 
altri umori intestinali, ed essere stati disciolti da questi liquidi 
(BUCHHEIM e KÖHLER); l’ acceleramento dei movimenti peristaltiei 
intestinali, determinato da questi purganti, deve dunque essere al- 
tribuilo ad un'irritazione dirella delle pareti inleslinali e dei 10- 
ro ganglii. E inutile invocare qui lintervento di un’azione rifles- 
sa che abbia luogo per mezzo dei ganglii dell’intestino, poich® una 
irritazione esercitantesi sopra un’ansa intestinale, anche intera- 
mente escisa, si propaga di luogo in luogo in punti sempre piü lon- 
tani e produce movimenti ondulatorii di tutta l’ ansa intestinale 
sulla quale si opera. 

I dolori addominali (coliche) che accompagnano l’azione purga- 
tiva della magsior parte degli agenti in questione sono il fatto delle 
contrazioni spasmoödiche dell’intestino. Parecchie ragioni permetto- 
no di attribuirli a questa causa piuttosto che ad altre, per esem- 
pio ad un’ irritazione diretta dei nervi intestinali, o ad un’ infiam- 
inazione catarrale della mucosa intestinale; la piü importante di 
gueste ragioni &@ che parecchi purganti, per esempio l’olio di cro- 
ton, determinano Ja produzione di coliche prima di essere arrivati 


nell’intestino; per conseguenza prima di aver potuto irritare i nervi 


intestinali sensibili, e far nascere effetti infiammatorii sulla mucosa 
intestinale. Br 
2." Effelli dei purganti sopra. altre parti del corpo diverse dal- 
lintestino. — I purganti energici provocano anoressia, indebolisco- 
no l’ azione digestiva; ciö avviene perche rendono insufliciente la 
secrezione del succo gastrico, 0 perch@ fanno subire alle sostanze 
alimentari un’alterazione tale che queste sostanze non provano che 
piü dificilmente l’ azione del liquido digestivo dello stomaco? Lo 
ignoriamo. 

Un tempo si credeva che i purganti facessero aumentare la se- 
crezione della bile; ciö & falso. 

Il sangue diventa piü povero di acqua e di elementi salini, con- 
secutivamente alla diminuzione del riassorbimento dei liquidi inte- 
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stinali; cosi impoverito,, il sangue sottrae ai tessuti e alle cavitä 
dell’ organismo l’ acqna di cui ha bisogno, il che ha per conse- 
guenza di favorire il riassorbimento dei versamenti patologici. 

In seguito ad un uso prolungato dei purganti, l’organismo, rice- 
vendo meno elementi nutritivi, il tessuto adiposo diminuisce, e si 
manifesta uno stato analogo a quello che succede ad un lungo di- 
giuno; ma gli scambi albuminosi non ne risentono nessuna modifi- 
cazione, almeno sotto l’influenza dei sali neutri (VOIT). 

Dicesi che ‚alcuni purganti vegetali esercitino anche in seguito 
al loro assorbimento , un’ azione diretta sui centri nervosi: que- 
st' azione sara studiata specialmente a proposito dei purganti in 
questione. 


Uso terapeutico. —Non € qui il luogo di studiare le indicazioni 
generali del metodo purgativo; ci limiteremo a far notare quali so- 
no le circostanze in cui i purganti dei quali qui specialmente si 
tratta, e che si designano ordinariamente nella pratica col nome di 
« drastici » meritano di essere usati a preferenza di altri medica- 
menti dello stesso genere. 

In prima linea si presentano certe forme di costipazione; tale & 
la costipazione cosi detta abituale, determinata, come si ammette 
generalmente, da un’atonia dell’intestino crasso; ]’ abitudine di re- 
sistere volontariamente al bisogno della defecazione, attutendo la 
sensibilitä della mucosa, rende l’intestino crasso pigro a contrarsi, 
ed e una causa frequente della costipazione di cui si tratta; in al- 
tri casi, la sensibilitä della mucosa &@ ben conservata, ma le con- 
trazioni che si producono non sono tanto energiche da far cammi- 
nare il bolo fecale verso l’orificio. In questi casi, l’uso dei purganti 
drastici, coadiuvato da altri mezzi razionali (regime conveniente, 
massaggio addominale, ecc.), puö produrre risultati vantaggiosi;.si 
ammette che agiscono sopratutto, specialmente l’aloe e la coloquin- 
tide, stimolando i movimenti peristaltici dell’ intestino crasso. Un 
trattamento metodico coi purganti salini puö certamente, nelle stesse 
circostanze, rendere anche huoni servigi; sembra perö che, quan- 
do & continuato regolarmente per un certo numero di giorni, pre- 
senta l’inconveniente di turbare piü facilmente la digestione. I forti 
drastici (olio di croton) si prescrivono anche nel trattamento della 

„costipazione consecutiva ad un restringimento dell’ intestino (ernie 
interne o esterne , intussuscezione, restringimenti organici per neo- 
plasmi, ece.); ma qui i medicamenti in questione debbono usarsi 
con prudenza. Gli ostacoli al loro uso sono: dapprima, l’incertezza 
della diagnosi; indi, i vomiti; da ultimo, l’esistenza giä antica della 
costipazione, e la tema che i movimenti peristaltici provocati dal- 
l' intervento intempestivo di un drastico non abbiamo per conse- 

 guenza una lacerazione intestinale. Se invece si tratti di una ostru- 2 
zione dell’intestino crasso, determinata dall’accumulo di molte mas- 
se fecali, il che accade specialmente in seguito all’'ingestione di ali- 
menti indigesti, allora l’uso dei drastici, ed anche dei piü energi- 
ci, € indicato perfettamente. — La costipazione che accompagna le @ 
affezioni croniche del cervello e della midolla spinale poträ anche 
essere vantaggiosamente combattuta con l’amministrazione dei pur- 
ganti in parola. — Da ultimo, vi sono alcuni drastici, particolar- 
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mente T’ olio di eroton, i quali hanno una grande importanza nel 
trattamento delle coliche di piombo e della costipazione saturnina. 

Oerte forme di diarrea indicano anche l’uso dei purganti: allora 
si ricorre a preferenza all’olio di ricino, al rabarbaro, od anche al 
calomelano, ai purganti salini. 

I drastici vengono prescritti molto Spesso nel trattamento delle 
affezioni infiammatorie od anche semplicemente degli stati conge- 
stivi di certi organi. Qui possono compiere parecchie indicazioni: 
producono, come i purganti salini , effetti antiflogistici e antipire- 
tici, provocando un'evacuazione piü abbondante di materiali nutri- 
tivi assimilahili e di prodotti di secrezione intestinali; forse anche, 
determinando l’espulsione di una maggior quantitä di liquido, fan- 
no abbassare la pressione sanguigna ; e da ultimo, i piü ener- 
gici fra essi possono produrre sulla mucosa intestinale una specie 
dirritazione « sostitutiva », paragonabile a quella che gli epispastici 
determinano sulla pelle. Si prescrivono sopratutto nel trattamento 
delle affezioni infiammatorie del cervello e della midolla spinale: la 
costipazione che accompagna queste affezioni spesso cede facilmente 
all'uso di un forte purgante; si amministrano anche nei casi di con- 
gestione verso il cervello, d’emorragia cerebrale. I drastici leggieri, 
particolarmente la senna, spesso vengono prescritti nel primo pe- 
riodo della nefrite acuta; dicasi lo stesso della forma flemmonosa 
(parenchimatosa) della peritonite puerperale ; I’ esperienza insegna 
che una buona purgazione presenta allora qualche vantaggio. Nelle 
affezioni infiammatorie dell’apparecchio respiratorio, ordinariamente 
si vince la malattia contentandosi di prescrivere qualche purgante 
salino, calomelano od olio di ricino. 

Spesso si amministrano i drastici , in concorrenza coi purganti 
Salini, per sottrarre liquido all’ organismo; ciö si fa, per esempio, 
nei casi d’idropisia, quando i reni o la pelle non possono servire 
da intermediarii all’ eliminazione di una quantitä di acqua sufli- 
ciente; ciö si fa anche quando si tratta di fare abbassare la pres- 
sione sanguiena, anormalmente elevata, nel sistema arterioso (ne- 
frite cronica con fenomeni uremici e loro conseguenze); ciö si fa, 
finalmente, per favorire il riassorbimento dei versamenti infiamma- 
torii. I purganti , secondo abbiamo detto nella parte fisiologica , 
pare che non sottraggano al sangue i suoi elementi liquidi, dando 
luogo ad un trasudamento di questi elementi nel tubo intestinale ; 
ma, mettendo ostacolo, per effetto dei movimenti peristaltici piü 
attivi cui essi provocano, all’ assorbimento dei liquidi dell’ intesti- 
no, hanno immediatamente per effetto di far diminuire la quantitä 
di liquido del sangue ; di guisa che la loro amministrazione per 
compiere ]’indicazione di cui trattiamo rimane sempre molto ra- 
zionale. | 

Vi sono ancora moltissime eircostanze in cuii purganti drastiei 
P0SSono essere amministrati con successo ; & agevole il compren- 
dere che ci riesce impossibile di passarli qui tutti in rassegna. 

L’esperienza ha insegnato a distinguere certe condizioni le quali 
non permettono che un uso molto circospetto dei medicamenti in 
Questione, ed anche che li controindicano formalmente. Noteremo 
in prima linea tutte le affezioni infiammatorie acute del canale di- 
gerente : l’intervento di un drastico avrehbe per effetto di aumen- 
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tare l’infiammazione ; in secondo luogo eiteremo l’esistenza de] pe- 
riodo mestruale , e in generale la tendenza alle emorragie uterine 
e la gravidanza; poi, l’esistenza di tumori emorroidali facilmente 
sanguinanti ; gli stati di collasso e l’anemia molto accentuata ; in 
ultimo, una predisposizione particolare alla diarrea. 


A. — Purganli contenentli acido calartico. 


I. Foczın DI sENNA. — Il principio purgativo pitı importante delle fo- 
glie di senna (della Cassia lenitiva) & secondo KueLy, l’acido calartico, 
C1s0]192N2S082, sostanza glicosidica,, non dializzabile, per conseguenza 
non eristallizzabile. L’acido catartico esiste nelle foglie di senna, in parte 
nello stato libero, ma in massima parte combinato col calcio e col ma- 
onesio. Non si scioglie completamente nell’ etere, & pochissimo solubile 
nell’acgua e nell’aleool assoluto; invece si scioglie facilmente nell’aleool 
diluito a 34-60 per 100. Si decompone con la massima faciltä; perciö i 
vari preparati di senna, per esempio gli estratti, perdono rapidissima- 
mente la loro attivitä, Ciö che piü si oppone all’introduzione dell’ acido 
catartico nella pratica medica, & la difficoltä di prepararlo e il suo prez2o 
elevato; pereiö, seeondo lo stesso Kugry, il migliore preparato di senna 
ed il piü razionale continua ad essere sempre l’estratto acquoso, purche 
sia preparato da poco tempo. L’aggiunta di sostanze alcaline ai prepa- 
rati di senna indebolisce la loro attivitä ; invece l’aggiunta di sostanze 
acide l’aumenta (Kupry). Br 

L’acido catartico , riscaldato con un acido, si decompone in zucchero 
di uva e in un nuovo acido, lacido catartogenico, il quale possiede pro- 
prietä un poco purgative (Kusty). Su 

Nelle foglie di senna, oltre l’acido catartico, si trovano anche | prin-" 


cipii seguenti: un principio colorante, le cui proprietä si approssimano 
molto a quelle dell’acido crisofanico, un corpo, la catartomannite, dı un 
sapore dolce come quello dello zucchero di canna, ma non fermentesei- 
bile; pareechi glicosidi, la sennapierina, il sennacrolo ( Lupwics), non 1 
ahcora esattamente noti; da ultimo, sali vegetali. Fu 

Gli altri prineipii attivi di cui altravolta si ammetteva l’esistenza nelle 
foglie di senna non erano altro che miscugli dei prineipii sopraenume- 
rati (1). We. 
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Azione fisiologica — L’acido catartico puro , dapprima intera- 
mente insipido , sviluppa un poco dopo un sapore ae 
schiettamente acido. Preso in piccola dose (0,1) produce ‚dolori ad 
dominali e diarrea. Non si sa bene ciö che diventa nell’organısmoy 
ma si ammette che attraversi il torrente circolatorio e che arrivi 
nei prodotti di secrezione senza aver subito nessuna decomposizi 
ne, poich& si & constatato che il latte delle donne, a cui si & fatloTT 
prendere quest’acido, provoca nei poppanti effetti purgativi. i 


(1) La senna o piuttosto le senne provengono da diverse specie di cassia (02 
acutifolia, obovata, angustifolia), le cui foglie, mischiate con quelle di una p! 
della famiglia delle apocinee l’arguel (cynanchum arguel), sono vendute sot 
titolo di senna della palte dal nome della tassa (palte) imposta su questo pro 
to che proviene dall'Egitto, ar in a ae 

Si distinguono pure, per la loro provenienza, le senne di Siria, di Senegal, | 
Tripoli, dell’India, e dell’Italia, 3 
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Seeondo MARTIUS, il principio colorante, analogo all’acido cri- 
sofanico, compare, quindici minuti dopo la sua ingestione, nell’ o- 
rina, alla quale comunica un colorito giallo molto pronunziato. 

Il preparato di senna i cui effetti sono meglio conoseiuti & l’in- 
fusione, la quale, da circa mille anni, & usata come purgativa. Ha 
un sapore amaro disgustoso ed un odore particolare. 

Le foglie di senna non producono effetti apprezzabili che allor- 
quando sono amministrate in una dose superiore a 0,5. Nella dose 
di 2.grammi, provocano borborigmi, e dopo cinque ore l’espulsio- 
ne di feci molli, senza dolori addominali. Sotto l’influenza di una 
dose di 10 grammi, si producono, in certi individui, nausee ed an- 
che vomiti ; in seguito a gorgogliamenti nel ventre e all’espulsio- 
ne di flatuositä, compare, tre.ore dopo 1’ ingestione del purgante , 
la prima fece, accompagnata spesso da vive coliche ; nelle ore se- 
guenti , le evacuazioni alvine si rinnovano una 0 due volte , ora 
molli, ora liquide; nel cane contengono in media 85 per 100 di ac- 
qua, albumina, mai bile ; i sali di sodio vi si trovano in maggiore 
proporzione dei sali di potassio (RADZIEJEWSKI). I borborigmi ed 
una leggiera diarrea persistono spesso Ancora per ventiquattro ore; 
durante questo tempo l’appetito & diminuito. I movimenti peristal- 
tici dell’intestino tenue si mostrano accelerati, ma meno di quelli 
dell’intestino crasso (NAsSE). Non si @ mai osservata come conse- 
guenza un’ alterazione infiammatoria della mucosa intestinale. Ces- 
sati gli effetti purgativi, le feci ritornano normali, e la costipazio- 
ne, che succede all’amministrazione di moltissimi altri purganti, qui 
manca. | 

Secondo MARTIUS, sotto linfluenza della senna il polso provereb- 
be un rallentamento passaggiero. 

Dicesi che forti dosi di senna facciano aumentare le emorrägie 
emorroidale e mestruale, e provochino anche contrazioni nell’utero 
gravido. 

L’ iniezione diretta di un’infusione di senna nel torrente circola- 
torio, nell’uomo e negli animali, produce vomiti e diarrea. 


Uso terapeutico. — Le foglie di senna sono uno dei purganti piü 
usati; i loro vantaggi sono di agire con certezza, dinon produrre 
costipazione dopo gli effetti purgativi, e di non provocare , come 
fanno i drastici violenti, superpurgazioni, iperemia od anche infiam- 
mazione intestinale. E inutile insistere qui sulle loro indicazioni ; 
questo studio & stato fatto nelle generalitä , dove sono stati notati 
anche i casi particolari in cui la senna puö essere usata con van- 
taggio. i 
- Dosı # preraranı. = 1. Foglie di senna. — 0,5-1,5, quando si vuole 
ottenere una semplice evacuazione alvina; 2,0-5,0, per purgare energi- 
camente; in infusione 0 in polvere. Unite spessissimo ad altri purgativi 
(sali neutri, manna , ecc.) (]). 


(1) Nelle coprostasi abituali si suole prescrivere il caff&.catartinato che si pud 
preparare in due modi. Si pongono in macerazione 3 ad 8 grammi di foglie di 
 senna per dodici ore in 200 a 300 grammi di acqua ; si passa per panno il li- 
quido, per eliminare le foglioline, e con esso si prepara il caffe: oppure si fa 
un infuso a caldo di 3 o 4 grammi di foglie di senna e si prepara colla colatura 
il caff& ordinario. \ 


NOTHNAGEL @ ROSSBACH. — Mat. med, 91 
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2. Foglie di senna lavate con Valcool. — Senna 1 parte, alcool ret- 
tificato 4 parti; dicesi che provochino meno coliche,. Stesse dosi delle 
precedenti. 

3. Specie purgative, the di St. Germain. — Foglie di senna lavate nel- 
l’aleool 16 parti, fiori di sambuco 10 parti, semenze di finocchio e se= 
menze d’anici 5 parti, bitartrato di potassa puro 3 parti. In infusione, 
un cucchiaio da cafl® per una tazza d’acqua. 

4. Polvere di regolizia composla, polvere petlorale di Kurellu.— Fo- 
glie di senna 2 p., radice di regolizia 2 p., semenze di finoechio e solfo 
purificato ana 1 p., zucchero bianeo 6 p. Purgante molto usato, anche 
nei bambini. Dosi: da un pizzico flno ad un cucchiaio da caffe. 

5. Eletluario di senna , elelluario lenilivo, — Foglie di senna 10 p,, 
frutti di coriandro 2 p., sciroppo semplice 50 p., polpa di tamarindo 
purificata 15 p. Miscuglio di color bruno verdastro , molto usato. Si 
prende puro, a cucchiaiate da caffe o in una pozione. 

6. Infuso di senna composto, acqua lassaliva di Vienna. — Foglie di 
senna 2 p., acqua 12 p.;fare un infuso cd aggiungere tartrato di soda 
e di potassa 3 p., manna 3 p. Liquido brunastro, di sapore ributtante, 
A cucchiaiate da tavola. 

7. Sciroppo di senna e di manna. — Contiene: foglie di senna, manna, 
frutti di finoechio, zuechero. 


II. Ranıcr Dı RaBarparo. — Ilrabarbaro & la radice di parecchie spe- 
cie di Rheum (Rheum palmatum, undulalum, compactum, emodi, \WVeb- N 
bianum), i quali crescono nella Cina, e di eui la migliore specie (rabar- 
baro rosso), che una volta ci veniva importata dalla Cina dalla Russia, 
oggi ei arriva direttamente dai porti della Cina. 25 

Secondo Kusry, il principio purgativo del rabarbaro & un acido amorfo, 
il quale se non & perfettamente identico all’acido catartico trovato nelle & 
foglie di senna almeno gli somiglia estremamente, tanto dal lato chimico 
che dal lato fisiologico. 
 L’acido crisofanico o reico , il quale , riscaldato con 1’ acido nitrico, 
passa allo stato d’acido tetranitrocrisofanico , che si pud ottenere egual- 
mente per mezzo dell’aloina, l’acido crisofanico un tempo era conside- 
rato, ma a. torto, come il principio purgativo del rabarbaro; infatti que- 
st'acıdo esiste in proporzione troppo piecola in questa radice, e d’altronde, 4 
anche nella dose di 0,5, non produce nessun effetto purgativo (1). ‘= 

























N 
N 


(1) L’acido crisofanico sostanza gialla, eristallizzabile, volatile & stata adoperata® 
da molti anni in Inghilterra nel trattamento di certe malattie eutanee e specialmente 
nella Psoriasi. In questi ultimi tempi, Besnier in Francia, Hebra in Germania, 
De Amicis e Marcacei in Italia hauno ottenuto buoni risultati dall’ uso di questo 
rimedio,, per il quale le squame della psoriasi sono rimosse piü rapidamente di 
qualunque altro metodo di tratlamento. Si’& adoperato sotto forma di pomata nella 
proporzione media di gram. 2 di acido cerisofanico su 30 gram: di sugna. Dopo 
di aver rimosse le squame psoriasi che mediante le lozioni saponate, si applica que- 
sta pomata. una o due yolıe al giorno, coll'aiuto di un pennello. Questa applica- 
zione provoca lo sviluppo , sulle parti vieine, di un eritema cutaneo di un rosso 
carminio vivissimo ; questo eritema puö essere intensissimo sulle regioni ove la 
pelle & fina e .delicata , specialmente sulle palpebre : pud produrre una violenta 
congiuntivite; di modo che bisogna essere molto ‚prudente nell'usare questa pomata 
nelle jarti che circondano gli occhi. L’acido erisofanico & stato ancora adoperatd 


s 
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Nel rabarbaro esistono ancora altri elementi (crisofano, feorelina, emoi- 
dina, cec.), la cui importanza & minima o nulla ; un principio piü im- 
portante & l’acido reo-tamnico, il quale, riscaldato con gli acidı minerali, 
si decompone in zucchero di uva e in acido crisofanico. Finalmente nel 
rabarbaro si trova anche ossalato di calce. 


Azione fisiologica.— I diversi principii di cui abbiamo fatto men- 
zione manifestano i loro effetti fisiologiei secondo che la dose di 
rabarbaro amministrata & stata pil o meno forte; almeno ciö si puö 
conchiudere dall’ esame dei fenomeni che seguono. 

Se il rabarbaro € stato ingerito in piccole dosi (0,05-0,3), predo- 
minano gli effetti dell’ acido reo-tannico ; questi effetti consistono 
nella soppressione delle decomposizioni anormali che subiscono oli 
alimenti nello stomaco affetto da catarro, e che, come & noto, hanno 
per risultato di produrre eruttazioni , nausee, diarrea. Nell’'uomo 
sano, pare che queste piccole dosi di rabarbaro non migliorino l’ap- 
petito ; determinano soltanto un legeiero grado di costipazione. 

Sotto l’influenza di dosi piüu forti (0,5-1,0, ingeriti a brevi inter- 
valli; 2,0-3,0, in una dose unica ),, si manifestano principalmente 
gli effetti dell’acido catartico: feci piü frequenti, in generale molli, 
evacuate cinque a dieci ore dopo l’amministrazione del rabarbaro, 
e accompagnate da coliche. Eliminandosi ]’ acido catartico molto 
rapidamente, ne risulta che ]’ azione purgativa non tarda a scom- 
parire e a far posto.ad una :costipazione dovuta all’influenza piü 
persistente deli’ acido reo-tannico, costipazione che per altro riesce 
facile di far cessare. | 

I prineipii coloranti della radice di rabarbaro, il crisofano e l’a- 
cido erisofanico, penetrano anche nella circolazione, e comunicano 
alle secrezioni ed alle escrezioni un colorito giallo o bruno giälla- 
stro molto intenso ; questa colorazione si osserya nel sudore, che 
puö dare alla biancheria una tinta gialla ; nell’orina, che somiglia 
all’ orina itterica ; nel latte, nelle materie fecali. Un tempo aveva 
fatto credere che il rabarbaro avesse per effetto di fare aumentare 
la secrezione della bile. 


Uso terapeutico. — In piccole dosi il rabarbaro viene prescritto 


_ spesso per [avorire la digestione, e in certi casi per combattere la 


diarrea. Come agente eupeptico, si usa particolarmente negli stati 
di « deholezza digestiva », di cui giä abbiamo parlato a proposito 
dei medicamenti amari (aromatici); si amministra a preferenza 
quando la dispepsia € accompagnata da diarrea. Per quest’ azione 
favorevole sulla digestione, e indirettamente sulla nutrizione, viene 
spesso prescritto nei bambini scrofolosi o rachitici , i quali nello 





stesso tempo presentano dispepsia. — Come agente costipante, non 


con qualche successo nel trattamento di altre malattie della pelle (acne, eczema, 
efelidi delle gravide etc.) F 

L’ acido erisofanico non si estrae punto dalla radice di rabarbaro, che ne con- 
tiene in poca quantitä , ma dalla polvere di Araroba o di Goa, polvere di un 
bruno intenso , fornita da un’albero delle Indie e del Brasile appartenente, dico- 
no , alla famiglia delle leguminose, Questa polvere & stata adoperata invece del- 
l’ acido crisofanico colla seguente formola : polvere di Goa gram. 2 a 4, acido 
acetico gram, l a2, unguento benzoato gram, 30. 
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viene mai amministrato nei casi di diarrea acuta, ma soltanto ne] 
trattamento di certe forme di diarrea cronica, specialmente quando 
la diarrea accompagna la scrofolosi o il rachitismo, o anche quando 
e conseguenza.di un catarro intestinale, indicato generalmente co] 
nome di reumatico ; si prescrive il rabarbaro a preferenza di ogni 
altro medicamento , quando , negli stati morbosi in questione , la 
diarrea si accompagna ad un disturbo della digestione ; ma non si 
possono sperare risultatj veramente vantaggiosi che nei casi leggieri. 

In forte dose, come purgante, il rabarbaro viene usato raramente 
contro la costipazione cronica; si usa specialmente quando si vuole 
ottenere una semplice evacuazione alvina, e principalmente quando 
si vogliono turbare il meno possibile le funzioni digestive ; perciö 
si suole generalmente preferire quando si tratta di combattere la 
costipazione nei convalescenti di malattie acute, negli anemieci, nei 
cachettici , sopratutto nei bambini. Bisogna ammettere perö che 
questo medicamento talvolta agisce benissimo nel trattamento della 
costipazione abituale, e vi sono certi ipocondriaci i quali si procu- 
rano meglio la libertä del ventre masticando semplicemente piccoli 
pezzi di rabarbaro. — Da molto tempo si ha 1’ abitudine di servirsi 
del rabarbaro nel trattamento dell’ itterizia, qualunque ne sia la 
causa, ma in questi casi non Si deve attribuire .a questo medica- 
mento nessuna altra azione oltre l’ azione purgativa. 


Dosı E PREPARATI. — 1. Radice di rabarbaro. — Picecole dosi; 0,02 sino 
a 0,5 pro dosi, in polvere, pillole, infusione. Come purgante: -1,0-5,0 
pro dosi. Accade spesso che si prenda la radice di rabarbaro tagliata in 
forma di piccole palle; questo modo d’amministrazione & irrazionale, Be 
2. Estratto di rabarbaro. — Polvere bruna nerastra, che forma con 
lacqua un liquido torbido. Piecole dosi: 0,01-0,25; dosi forti, 0,3-1,0, 
in pillole. iR 
3. Estratto di rabarbaro composto (exiraclum catholicum seu panchy- 
magogum). — Estratto di rabarbaro 3 parti, aloe 2 parti, sapone gialap- 
pino 1 parte, acqua distillata e spirito di vino rettificato ana 4 parti, 
Polvere di un bruno nerastro , che dä con I’ acqua un liquido torbido, ; 
Non si usa che come purgante; 0,1-1,0 pro dosi, in pillole. 2 
4. Tintura acquosa di rabarbaro g infusum rhei acquosum. — Radice 
di rabarbaro 100 p., carbonato di potassa 10 p., borace polverizzato 20 
p-, acqua distillata 850 p-, alcool 100 p., acqua di cannella 150 p.; gocee a 
di un rosso brunastro. Come purgante , questa tintura & irrazionale ed ; 
usata di rado. Spesso viene prescritta, sopratutto nei bambini, per com- 
battere I’ anoressia; dosi 10-15 gocee; nell’adulto, 1 a 2 cucchiai da 
caffe. ; 
5. Tintura vinosa di rabarbaro , vina. di rabarbaro, — Radice di ra- 
barbaro 8 p., corteccia d’arance 2 p., frutto di cardamomo I p., zuc- 
chero bianco 12 p., vino di Xeres 100. Liquido bruno giallastro , pre- & 
seritto per combattere i disturbi digestivi; nei bambini in dosi non troppo 
forti a causa della presenza del vino, 10-20 gocce; nell’adulto un mezz0 
cucchiaio ad un cucchiaio da caffe, ' 
6. Seiroppo di rabarbaro. — Radice di rabarbaro 12 parti, cannelln SA 4 
parti, carbonato di potassa puro 1 parte, acqua e zucchero. Colore rosso 
brunastro. Come purgante, nei bambini, a cucchiaiate da caffe. h 
7. PoWwere di magnesia e di rabarbaro, pulvis pro infantibus, pulvis E 
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antacidus, polvere di Ribke. — Idrocarbonato di maonesia 60 parti, oleo- 
saccaro di finoechio 40 parti, radice di rabarbaro 15 parti. Si ammini- 
stra a pizzichi ai bambini, come purgante. 

Allo stesso gruppo appartiene anche la corteccia di frangola (veggasi 
il supplemento qui appresso). 


B. Purganti contenenti convolvulina e gialappina. 


RapIcE DI GIALAPPA.— La radice di gialappa provviene da una Convol- 

vulacea del Messico, il Convolvulus purga, notevole pei suoi bei fiori. 

Da questa radice si estrae per mezzo dell’ alcool concentrato, la re- 
sina di gialappa oflicinale (resina sew extractum Jalapae), e da quest’ ul- 
tima si estrae il principio attivo nello stato puro, la convolvulina, CH’YH36016, 
sostanza fortemente purgativa. La convolvulina rappresenta una massa 
gommosa, incolore, inodore ed insipida ; si puö considerare come |’ ani- 
dride di un acido, dell’ acido convolvulico, molto meno attivo della con- 
volvulina ; questa passa allo stato d’acido convolvulico, quando si tratta 
con gli alcali. Il residuo della preparazione della convolvulina , cono- 
"sciuto col nome di resina di gamma, possiede proprietä purgative molto 
deboli. : 

Vi & un’altra radice di gialappa che appartiene al Comvolvulus oriza- 
bensis, e che contiene un principio attivo, la gialappina, C®*H3VO'6, che 
somiglia molto alla convolvulina, tanto dal lato chimico che dal lato fi- 
siologico. 


Azione fisiologica. — La convolvulina & il prineipio attivo piü 
importante della radice di gialappa ; infatti, basta 0,1 di questo prin- 
cipio per produrre efletti purgativi, mentre l’acido convolvulico e 
la resina di gamma non purgano che nella dose di 0,5. 

Per esercitare la sua azione purgativa, la radice di gialappa ha 
bisogno della presenza della bile, la quale scioglie gli elementi della 
gialappa (BUCHHEIM, KÖHLER); l’iniezione diretta nel sangue non 
produce nessun effetto purgativo (KÖHLER). 

Piccole dosi (0,5 di radice, 0,2 di resina) esercitano al massimo 

una leggiera azione rilasciante ; dosi piü forti (1,0-2,0 della radice, 
0,5-1,0 della resina), determinano, dopo trenta minuti, nausee, che 
possono divenire anche tanto forti da provocare vomiti; due ore 
dopo’si producono , con coliche e tenesmo , parecchie evacuazioni 
alvine di materie molli, in seguito a cui non persiste nessuna ten- 
 denza alla costipazione. 

Sotto l’influenza di dosi molto forti, gli animali soccombono pre- 
sentando violenti fenomeni di gastroenterite. 

Uso terapeutico. — Le indicazioni della gialappa sono quelle dei 
purganti drastici, studiate nelle generalitä. E usata spesso, special- 
‚mente unita al calomelano, unione la quale per altro non presenta 
nessuna utilita particolare ; si usa sopratutto contro la costipazione 
abituale, poiche i suoi effetti purgativi non sono seguiti da azione 
eostipante, e poiche conserva tutta la sua eflicacia non ostante un 
uso molto prolungato. Non v’e per altro nessuna circostanza in cui 
‚la gialappa presenti vantaggi particolari; un tempo si prescriveva 
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molto nel trattamento dell’ elmintiasi, e le si attribuivano effettj 
speciali ; oggi @ riconosciuto che in questo caso la gialappa non 
agisce diversamente dagli altri purganti. Faremo anche notare qui, 
come a proposito della senna, e con pilı ragione, a causa della sua 
azione irritante piü energica, che l’uso della gialappa deve essere 
assolutamente evitato nei casi in cui l’intestino @ la sede di un’ af- 
fezione infiammatoria. 


Dosı » prrPpararnı. — 1. Radice di gialappa. — A dosi di 0,5 sino a 
1,0; se si vuol purgare energicamente, 1,0-2,0; poi si. dividono queste 
dosi e si amministrano a brevi intervalli; in polvere o in pillole; spes- 
sissimo si unisce con 0,2-0,5 dı calomelano, o con sostanze aromatiche, 
Nei bambini, la metä di queste dosi. 

2. Resina di gialappa , esiraclum Jalapae spirituosum. — Meta delle 
dosi di radice. In polvere o in pillole. 

3. Sapone di gialappa. — Sapone medicinale 4 parti, resina di gia- 
lappa 4 parti, spirito di vino rettificato 8 parti ; fate evaporare fino a 
consistenza pillolare. Colore grigio brunastro; solubile nell’ aleool molto 
rettificato. Si prescrive come la resina, ma con una certa predilezione, 
sempre che si vuol fare della gialappa un uso prolungato. Per un uso 
prolungato, a dosi di 0,1-0,3, in pillole ; per ottenere un’ azione inten- 
sa, 0,5-2,0. 

4, Tintura di gialappa preparata con la resina. — Superflua; a dosi 
di 10-20 gocce. 

5. Pillole di gialappa. — Sapone di gialappa 3 parti, radice di gia- 
lappa 1 parte; 3 fino a 6 pillole pro dosi. = 

A questo gruppo appartengono anche la radice di jalapa orizabensis, 
la radice di scammonea e la gomma-gotta. Ne tratteremo nel supplemento 
(vegg. appresso). 



















GC. — Purganli contenenti aloina e colocintina. 


I. Avor. — L’aloe & il succo condensato e solidificato delle foglie car- 
nose di varie specie del genere Aloe (aloe del Capo, aloe soccotrino, aloe 
epatico).. 

L’ azione purgativa dell’aloe, sopratutto della specie piü importante, 
dell’ aloe epatico, & dovuta alla presenza di una piccola quantitä d’ aloi- 
na, CH'807, e di una quantita molto maggiore d’ aloetina, la quale non 
® altro che una modificazione amorfa della prima. L’aloina estratta com‘ 
l’ acqua ed evaporata nel vuoto, si presenta in forma di piccoli cristalli 
incolori, di sapore amaro e dolciastro ; l’aloetina, che forma la massa 
principale dell’aloe, possiede proprietä purgative molto piü pronunziate‘ 
di quelle dell’ aloina. L’ aloina si scioglie difüicilmente nell’ acqua fredda 
e nell’alcool; si scioglie facilmente nell’acqua bollente, nella quale passa 
anche allo stato d’ aloetina amorfa. Sotto 1’ influenza dell’ azione prolun 
gata dell’ acido nitrico, si trasforma, come l’acido reico (V. Rabarbaro), 
in acido tetra-nitro-crisofanieo (acido crisammico). Fa parte dei compo- 
sti aromatiei, poich® si sdoppia , nella potassa caustica in fusione, in 
acido para-ossibenzoico, acido acetico ed acido ossalico. 


Er. 
* 


Nell’ aloe si trova anche una quantitä considerevoie di una resina in- 
solubile nell’ acqua, resina d’ aloe, la quale possiede deboli proprietä pur- 
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gative, vi si trova ancora un poco d’acido gallico, sostanze albumino- 
se, eorpi grassi. 

L’aloe non & come la magsior parte degli altri prodotti vegetali , la 
cui massa prineipale & formata da materie inattive ; la massa prineipale 
‚ dell’ aloe & costituita da sostanze attive (BUCHHEIM). 


Azione fisiologiea. — Pare che l’aloe non produca effetti purga: 
tivi che dopo di essere arrivato, nell’ intestino, in contallo con la 
bite. Secondo WEDEKIND, non provoca diarrea, nei casi d’oblitera- 
zione dei condotti biliari e d’itterizia consecutiva, finche la deco- 
lorazione delle materie fecali indica la mancanza della bile ; Mıts- 
CHERLICH nega il fatto ; ma le esperienze posteriori di CuBE lo con- 
fermano.. Iniettate nel retto , le soluzioni d’aloe non determinano 
effetti purgativi se non sono state mischiate con fiele di bue (1). 

L’aloe ha un odore disgustoso , un sapore dolciastro, amaro. Si 
ammette generalmente che l’ingestione di piccole dosi di questa so- 
stanza (0-01-0,05) ha per risultato di eceitare I’ appetito, di accele- 
rare la digestione; non abbiamo potuto mai constatare positivamente 
questo fatto. 

In dosi piü forti (0,10-0,5), produce eruttazioni, un senso di pres- 
sione allo stomaco ; dieci a quindici ore dopo la sua amministra- 
zione, quindi piü tardi che sotto l’influenza di qualunque altro pur- 
gante, si manifestano evacuazioni alvine di materie in generale 
molli, fortemente colorate ; queste evacuazioni sono accompagnate 
o no da coliche. 

Anche se la dose & stata tre volte piü forte (sino a 1,5), I’ azione 
purgativa mette ancora almeno dodici ore per prodursi ; ma allora 
le feci per lo piü sono liquide, sono accompagnate da tenesmo e 
da dolori piü vivi di quando la dose & stata minore. Questi effetti 
perö sono molto variabili secondo gl’individui. 

La secrezione biliare aumenta sotto l’influenza dell’ aloe ? La cosa 
& dubbia. 

E importante notare che l’uso prolungato dell’ aloe, invece di at- 
tutire la sensibilitä alla sua azione, I’ aumenta, di guisa che & ne- 
cessario diminuire a poco a poco la dose purgativa. 

Da molto tempo si ammette che l’uso prolungato dell’aloe, in 
forti dosi, determina un afflusso di sangue verso gli organi addo- 
minali, sopratutto verso. i reni, verso i vasi del retto e degli organi 





(1) Vi sono diverse opinioni sul modo come I’ aloe esereita la sua azione pur- 
gativa. Vi ha di quelli, i quali credono che l’ aloe determini le evacuazioni ven- 
trali, dopo essere stata assorbita la sostanza amara od aloina , promuovendo una 
grande secrezione di bile, la'quale poi, col rammollire le feci, riuscirebbe purga - 
tiva. Si citano molte ragioni in favore di questa teoria. Il Moiroud non constatd 
diarrea iniettando circa 15 grammi di aloe nelle vene di un cavallo: altri hanno 
notato la diarrea colle iniezioni ipodermiche di aloina, e coll’ aspergere l’alve in 
‚polvere sulle piaghe, 

Molti altri eredono , e sono i piü, che l’ aloe, determinando una irritazione 
sulla mueosa duodenale, produca una ipersecrezione di bile per fenomeno riflesso, 
E finalmente vi sono di quelli, i quali opinano che l'aloe agisca promuovendo un 
eceitamento del moto peristaltico, specialmente del 'colon. 

Quello che sembra certo & che l’aloe produce effetti purgativi solo quando nel- 
‚Pintestino il farmaco si trovi in contatto della bile, 
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genitali; si & detto che da eiö risultano la produzione d’ emorroidi, 
jo scolo mestruale, anche l’aborto,, un impulso piü attivo verso i 
piaceri sessuali, voglie piü frequenti d’urinare, ecc. 

Non si & ancora abbastanza studiata l’azione dei principii purji a 
cui l’aloe deve la sua attivitä; ci dispenseremo dunque dal riferire 
qui i risultati contradittorii delle poche esperienze che sono state 
fatte ; sembra perö bene stabilito che, come l’acido catartico della 
senna, l’aloina e l’ aloetina dell’ aloe penetrano nel sangue € nei pro- 
dotti di secrezione ; il fatto € che il latte , in seguito all’uso del- 
l’ aloe, ha proprietä purgative. 


Uso terapeulico. —L’aloe € un purgante che viene usato spes- 
sissimo ; vi sono moltissime circostanze in cui gli si dä, talvolta 
con ragione, la preferenza sugli altri medicamenti dello stesso ge- 
nere. Merita realmente di essere preferito nei casi in cui @ neces- 
sario di fare un uso prolungato di un purgante ; infatti, presenta il 
vantaggio di non turbare la digestione ; pare anzi che la favorisca, 
quando & amministrato in piccole dosi; oltre a ciö € possibile am- 
ministrarlo per lungo tempo, senza che sia necessario, per mante-_ 
nere la sua attivitä, di elevare la dose. Produce sopratutto risul- 
tati favorevoli nel trattamento della costipazione cronica semplicey 
giä l’abbiamo studiato , sotto questo aspetto , nelle generalitä. m 
questi casi perö vi sono alcune controindicazioni al suo uso , che 
ci ha insegnate l’esperienza , cioe: l’esistenza di tumori eo 
roidali facilmente fluenti,, una « pletora generale » molto accen- 
tuata, il periodo mestruale , le affezioni uterine croniche che pos- 
sono condurre ad "emorragie , finalmente la gravidanza. L’aloe 
stato ancora raccomandato , come purgante, per combattere ce 
accidenti (cefalalgia, disturbi dell’ umore, senso di pressione all’e 
pigastrio, ecc.) che succedono alla soppressione brusca di uno scol 
sanguigno abituale, di un flusso emorroidale, per esempio. Sin da $; 
tempi di STAHL, se ne faceva per tale scopo un uso molto ecces- 
sivo ; anzi spessissimo se ne abusava; ma ha perduto molto della 
'sua importanza dacche le idee sugli «ingorghi del sistema della 
vena porta», sui « pericoli della soppressione delle emorroidi», no 
hanno piü in m2dicina quell’importanza che avevano una volta. —: 
L’utilitä dell’ aloe contro gli altri stati morbosi a eui & stato anche 
opposto puö essere considerata come nulla. 



















Dosı & prerArATı. — 1. Aloe. — 0,2-1,0, meglio in forma pillolare. = 
2. Estratto d’aloe. — Polvere di un giallo brunastro, che dä con l’ac- 
qua un liquido torbido. La sua azione purgativa & un poco meno 7 
ta. Dose minore della metä circa di quella dell’aloe. B 
3. Estratto d’aloe corretto con V'acido solforico. — Non presenta nes- 
sun vantaggio. Interamente superfluo. i 
4. Tintura d’ aloe. — Aloe 1 parte, alcool molto rettifieato 5 PR Jı 
dosi di 5 a 30 gocce. - 
5. Blisire di Paracelso (elixir proprietatis Paracelsi). — Aloe e mirre 
ana 2 parti, zafferano 1 parte, spirito di vino molto rettificato 24 parti, 
acido solforico diluito 2 p. Liquido limpido, bruno rossastro, A cucchit 
iate 0 a mezze cucchiate da caffe, come stomachico. 
6. Tintura d’aloe comyosta, elisire di lunga vita, — Aloe 9 parti, gen 
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ziana, rabarbaro, zedoaria, zafferano, agarico bianco 1 parte, alcool di- 
luito 200 parti. A cucchiaiate o a mezze cucchiaiate da caffe. 


[ Tra i purganti di questa rubrica bisogna annoverare la resina di p0- 
dofillo che va sotto il nome di Podofillino o Podofillina che si estrae 
"dal rizoma e dalle radici del podophyllum peltatum (Berberidee), pianta 
che vegeta nell’ America del Nord. 

Il podofillino & una polvere brillante, priva d’apparenza cristallina, 
di sapore amaro, e di un colore giallo-brunastro ; & insolubile nell’ ac- 
qua, solubile nell’alcool, nell’etere, negli olii essenziali, nel solfuro di 

' carbonio ed in parte anche negli alcali. 

Il Podophyllum oltre la resina (podofillino) , contiene berberina, un 
alcaloide incolore, un acido particolare, una materia odorosa e saponina. 

Il Podofillino fu introdotto in Terapia da Kına nel 1844, e fu usato 
su larga scala da Van ner Corpur. In Inghilterra il rimedio fu bene ac- 
colto ed in Francia lo hanno caldamente raccomandato T’rousszAu, BLoN- 
DEAU, Costantıno Paun ed altri. Dusarnin-BEAUMETZ non lo loda molto per 
le coliche che spesso produce. In Italia & un rimedio molto usato ed 

-& stato accreditato dal Canranı e da altrı. 

Azione fisiologica. — Il Podofillino applicato sulla pelle produce un’ ir- 
ritazione, e se la sua azione si prolunga di molto, da lJuogo a pustole e 
financo alla formazione di escare. 

Amministrato internamente alla dose di 2-5 centg. produce una de- 
cisa purgagione di materiali poltacei, riechi di muco intestinale e di bile, 
senza provocare disturbi di sorta nell’ apparecchio gastro-enterico. L’ a- 
zione purgativa del podofillino & un po’ lenta. Pare che il podofillino pro- 
muova le evacuazioni ventrali, aumentando la peristalsi intestinale e fa- 
vorendo la secrezione biliare. 11 Podofillino amministrato in grandi dosi 
(20-30 centg.) spiega un’azione drastica potentissima, produce nausea, 
vomito , dolori eolici , diarrea profusa. Dalle esperienze di RUTHERFORD 
di Enpımeurco e di Vıenan il podofillino occupa il primo posto fra i co- 
lagoghi. Si erede che il podofillino eceiti le contrazioni del coledoco, 
degli altri dotti biliari e perfino della parete della cistifellea. Non si co- 
nosce la sua azione generale. ; 

 Applicazioni terapiche. Il Podofillino ® un buon rimedio della stiti- 
chezza abiluale per atonia delle intestina, e per stasi nella vena porta. 
E stato usato con vantaggio nella colica saturnina. associato all’ oppio. 

Il Podofillino & stato raccomandato nel catarro dei dotti biliari ; nella 

eolelitiasi da Burauını e da Van DER CorPpur, a scopo di favorire le con- 
_ trazioni dei dotti biliari e quindi la discesa dei calcoli. 

Posologia € forme. La dose di podofillino da usarsi e di 245 centg. 

fl miglior modo di somministrare il podofillino & quello di unirlo alla 
belladonna. Si preferisce la formola del Troussrau che & la seguente: 


Pr. Podofillino centg. dwe 
Estratto di belladonna |] 


Polvere di belladonna | ana centg. uno, 


Per una pillola. Una a due pillole al giorno. Rummo.] 


II. Corogumrmpe. — S’indica con questo nome il frutto del Oitrullus 
 colocynthis (Cucurbitacee)., | 
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Questo frutto, globuloso, giallastro della grossezza di un’arancia, con- 
tiene una polpa biancastra, che & la coloquintide delle farmaeie, e il ei 
principio attivo & la colocinlina, C’°H8*0°, E un glicoside amaro, ordi- 
nariamente amorfo, ma cristallizzabile, facilmente solubile nell’aequa, 


Azione fisiologica.— La coloquintide € un purgante estremamente 
energico: 0,06 bastano per provocare feci acquose abbondanti; dosi 
piu forti producono l’evacuazione di materie sanguinolente, accom- 
pagnata da fenomeni infiammatorii violenti nello stomaco e nell’in- 
testino. L’inflammazione intestinale consecutiva all’ingestione di una 
dose di 0,5 € tanto intensa da far morire piccoli animali; l’ammi- 
nistrazione di una dose da 2a5 grammi puö produrre la morte di 
un uomo. Si dice di aver osservato, in seguito all’ uso della colo- 
quintide, un’infiammaziene dei reni e della vescica, ed anche sin- 
tomi narcotici. generali, 


Uso terapeutico. — Questo medicamento si prescrive nelle stesse 
circostanze che indicano |’ uso dell’ aloe; in certi casi in cui que- 
st'ultimo & fallito, si vede la coloquintide, la quale & molto piü at- 
tiva, riuscire a provocare evacuazioni alvine. — Facciamo notare 
anche che la coloquintide viene amministrata spesso, per lo piü in- 
sieme alla gomma-gotta, nel trattamento delle idropisie , special- 
mente nell’ascite. In questi casi, non solo le & stata attribuita una 
azione derivativa sull’intestino, ma si & preteso che esercitasse an- 
che effetti diuretici speciali; quest'asserzione perö & infondata. N 


Dosı E prepararı. — 1. Frutti di cologquintide.— 0,02—-0,3 (sino a 0,3 
pro dosi! sino.ad 1,0 pro die !); in polvere o in pillole. Spesso si uni- 
sce loro un narcotico,, per esempio la belladonna , per evitare coliche 
troppo violente. 

2. Frutti di coloquintide preparati. — E un miscuglio di 5 parti di u 
coloquintide con 1 parte di gomma arabica. Questo miscuglio il quale 
costituisce i Zrochisci d’alhandal (1), presenta il vantaggio di essere piü 
facilmente polverizzabile dei frutti di coloquintide. Si prescrive nelle 
stesse dosi del preparato precedente. 3 fa 

3. Estratto di coloqwintide. — Polvere gialla brunastra, che da con 
Yaequa una soluzione torbida. 0,005, in pillole (sino a 0,005 pro dosil 
sino a 0,4 pro die!). 3 

4. Estralto di cologuintide composto. —Estratto di coloquintide 3 par- ® 
ti, aloe 10 parti, resina di scammonea 8 parti, estratto di rabarbaro 5 
parti. Dosi: 0,01-0,5. S 

9. Tintura di coloqwintide. —Coloquintide 1 parte, aleool 10 parti.5-10 
goece (sino ad 1,0 pro dosi! sino a 3,0 pro die!). | 












D. — Olio di rieino ed olio di croton 


Secondo BUCHHEIM, gli acidi risultanti dallo sdoppiamento dei gli-3 
ceridi si dividono, dal punto di vista farmacologico, in due gruppi: - 
mentre quelli della serie detta degli acidi grassi, nonche alcuni 
della serie dell’acido acrilico, sia nello stato libero, sia nello stato 





(1) Alhandal, in arabo, significa la coloquintide, 


“ 
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di gliceridi, hanno piuttosto l’importanza di agenti nutritivi, il grup- 
po dell’acido rieinico e dell’acido crotonico ne differisce essenzial- 
mente. I membri di questo secondo gruppo debbono veramente pos- 
sedere nella loro costituzione chimica parecchi punti d’analogia che 
li approssimano a quelli del primo, e a cui debbono, per esempio, 
il loro stato oleaginoso, la loro .facoltä di combinarsi in gliceridi; 
ma ne differiscono per certe condizioni di struttura, che non si co- 
noscono ancora, e per le quali posseggono affinitä molto piü pro- 
nunziate rispetto a certi tessuti organici. I loro glicosidi si mostra- 
no certamente tanto indifferenti quanto i gliceridi del primo grup- 
po; ma gli acidi liberi che risultano dal loro sdoppiamento , non 
che i loro sali solubili, hanno proprietä attive. Questo sdoppia- 
mento avviene per mezzo del succo pancreatico , il quale possiede 


la proprietä di decomporre tutti i corpi grassi neutri in glicerina 


e in acidi; soltanto allorche & avvenuto questo sdoppiamento, gli 
acidi ricinico e crotonico, divenuti liberi, agiscono sulla mucosa 
intestinale. Se l’ olio di croton puö agire anche sulla pelle, sulla 
mucosa della bocca, della faringe e dello stomaco, & dunque sola- 
mente perche in quest’ olio una porzione dell’ acido gijä prima era 


 divenuta libera probabilmente per azione di un fermento (BUCHHEIM). 


I. Ouıo vı Rıcıno. — L’ olio di ricino si estrae per espressione dalle 
semenze del Ricinus communis (1) (Euforbiacee): & un olio grasso , in- 
colore, o di una tinta giallo chiaro solubile nell’alcool e nell’etere. 

Il prineipio piü importanie dell’ olio di ricino & il glicerinester del- 
l acido rieinico C’®H3*O°; a questo glicerinester si trovano mescolate 
quantitä estremamente deboli di stearina, di palmitina e di colestearina, 
Il glicerinester dell’acido ricinico & inattivo ; solamente quando, dopo il 
suo sdoppiamento, l’acido & divenuto libero nell’intestino, si producono 
gli effetti purgativi (Buchneim). 

Le semenze di rieino posseggono proprietä purgative molto piü ac- 
centuate di quella dell’olio che se ne estrae. 


Azione fisiologica. — L’olio di rieino ha un sapore oleoso, dol- 
ciastro, che poi diventa acre. Questo sapore contribuisce a proVo- 
care, in parecchi individui, nausee, le quali, se la dose & stata for- 
te, possono essere seguite da vomiti; si puö rimediare a questo in- 
conveniente associando all’ olio di rieino correttivi conveniente- 
mente scelti. 

Una dose di 15,0 a 30,0 basta per produrre, nell’ adulto, parec- 
chie evacuazioni molli, in generale senza nessuna colica. Nei casi 
in cui la quantitä di materie fecali contenute nell’ intestino fosse 
considerevole, BUCHHEIM non ha potuto scoprire nelle materie eva- 
cuate la presenza n& dell’olio di ricino, ne dei suoi prodotti di sa- 
ponificazione; nei casi opposti, l’ olio e i suoi derivati si trovano 
nelle feci (GOLDING BIRD). 


(1) Il rieino & una pianta indigena delle Indie occidentali e che si coltiva anche 
in Italia. / 

11 frutto del ricino & una capsula, coperta di spine, a tre logge, contenente 
ognuna un seme della grossezza e della forma di un fagiuolo, un po’ piü rigonfio, 


duro, macchiettato, 
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Un uso prolungato dell’olio di rieino disturba l’appetito e la di- 
gestione. Si citano casi in cui quest’uso & stato seguito dalla pro- 
duzione di fenomeni tossici gravi: ma questi fenomeni non debbono 
essere attribuiti all’olio stesso, sibbene a composti tossici che visj 
trovavano mescolati 

Iniettato nel reito, l’olio di ricino provoca anche effetti purgativi, 


Uso terapeutico. — La proprietä che possiede 1’olio di rieino di 
agire Sicuramente, senza esercitare nello stesso tempo effetti irri- 
tanti sull’ intestino, lo fa usare in moltissime circostanze. La sua 
proprietä di produrre molto facilmente disturbi digestivi rende il 
suo uso irrazionale nei casi in cui occorra di fare un uso prolun- 
gato di un purgante , ma sempre che si tratti di procurare a un 
infermo una semplice evacuazione alvina, l’olio di ricino conviene. 
perfettamente , e vi sono certe condizioni in cui si deve preferire 
a qualunque altro medicamento dello stesso genere. Presenta, co- 
me principal vantaggio, di poter essere prescritto, non solo mal- 
grado l’esistenza di una metrorragia, di un'infiammazioue degli or- 
gani genitali e dei reni, ma anche malgrado l’esistenza di uno stato 
infiammatorio del canale intestinale stesso. Si amministra dungue- 
nei casi in cui l’intestino contiene masse di corpi estranei, per 
esempio materie alimentari non digerite, che sostengono la diarrea 
o che hanno giä dato luogo allo sviluppo di un catarro intestina- 
le. L’evacuazione delle sostanze irritanti ha per risultato la scom- 
parsa della diarrea e del catarro. Se, in certe determinate condi- 
zioni, in individui affetti da dissenteria, da tifo addominale, si tratta 
di prescrivere un purgante, quelli a cui & permesso unicamente di 
rivolgersi sono l’olio di ricino o ji) calomelano. Si prescrive anche 


‚spesso l’olio di ricino per combattere la costipazione semplice nelle 


A 


donne incinte o nelle partorienti; anche spesso se ne ottengono ri- “4 
sultati favorevoli in certe forme gravi d’ostruzione intestinale, per 
esempio nei casi di coliche di piombo. — Nel catarro intestinale G 
sempre piü razionale ricorrere ai clisteri, per ottenere evacuazio- 
ni alvine; ma l’amministrazione dell’olio di ricino non & assoluta- 
mente controindicata in queste circostanze. 









Dosı. — Internamente, una mezza cuechiaiata a 2 eucchiaiate da ta- 
vola; da prendere puro, o in una tazza di caffe o di the, con un olio 
aromatico , od anche in forma di emulsione (1). — Per clistere, 1-2 
cucchiaiate da tavola, aggiunte al liquido da iniettare. 


[| Recentemente si & introdotto in terapia l’olio di Anda o di Anda-assu. 
Questo olio, che si ottiene spremendo i semi di una pianta comune nel & 


(1) Il miglior modo di somministrare l’olio di ricino & quello di farlo prendere 
puro, come viene dalla farmacia, perch& cosi si & sicuri della sua azione, i 
Si pud ricorrere a certe f[orme speciali, quando gli infermi hanno ripugnanza 
di prenderlo puro. ; 
Si puö usare in tali casi la seguente emulsione : 


Pr. Olio di ricino gram, trenta 
Gomma arabica polv. gram. otto 
Acqua di menta piperita gram, quindiei 
Acqua comune gram. sessanta 
Sciroppo semplice gram, trenta 


. 
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Brasile eonoseiuta sotto il nome di andassu, che aleuni botanici credo- 
no che sia I’ Anda brasiliensis, altri l’ Anda Gometii ed altri infine la 
Johanesia princeps, & limpido, trasparente, senza odore e di sapore ap- 
pena dolciastro, alla temperatura ordinaria ha la consistenza dell’olio di 
ulive; nel Brasile si usa internamente come un buon purgante. Questo 
olio, in minor quantitä dell’ olio di ricino, produce, in dosi convenienti, 
una o due scariche alvine ed anche piü, senza nausea, n& vomiti, n& 
tormini viscerali. Amministrato in dose esagerata produce sconcerti nelle 
vie digerenti. Quest’olio dovrebbe essere molto raceomandato in Terapia 
per il suo pronto e sicuro effetto, e pel suo sapore niente disgustoso, in so- 
stituzione dell’olio di ricino. 

La dose dell’olio di Anda da usarsi per scopo purgativo & di3 a 10 
grammi. ] Jtummo. 


II. Orıo pr croron. — L’olio di croton si estrae per espressione dalle 
semenze del Tiglium offieinale ( Euforbiacee). BE un olio grasso, giallo 
brunastro, della consistenza dell’olio di mandorle. Acitato con 1’ alcool, 
si separa in due parti; una, di un sapore acre, si scioglie nell’ alcool; 
laltra insipida, resta senza sciogliersi. 

L’olio di croton deve il suo odore speciale alla presenza di certi acidi 
volatili (acidi acetico, butirico, valerianico, tiglico), che insieme rappre- 
sentano appena un centesimo dell’olio. Questi acidi volatili non preesi- 
stono nelle semenze fresche ; debbono essere considerati come prodotti 
d’ossidazione d’acidı non volatili esistenti nell’olio di croton. Non pren- 
dono nessuna parte all’azione esercitata da quest’ olio sulla pelle e sul- 
l’intestino (GENTHER, BUCHHEIM). 

Gli acidi non volatili dell’olio eroton vi si trovano in parte nello stato 
libero, in parte nello stato di glicerinester. Gli uni appartengono alla 
serie degli acidı grassi: secondo ScHLippeE, sono l’acıdo stearico, l’acido 
palmitico, l’acido miristico e l’acido laurico; gli altri sono l’acido oleico 
e l’acido erotonico. Quest'ultimo & speciale dell’olio di eroton, ed esclu- 
sivamente ad esso quest'olio deve Ü' azione che esercita sulla pelle e sul 
canale intestinale. E verosimile che l’acido crotonico e 1’ acido Yicinico 
appartengano allo stesso gruppo chimico (Bucnneın). 

ScHLippE pretendeva che si dovesse distinguere nell’olio di croton un 
prineipio vescicante ma non purgativo, eun "principio purgativo ma non 
vescicante. Questo & un errore. 


Azione fisiologica. — L'’ olio di croton esercita un’ azione molto 
fortemente irritante sulla pelle e sulle mucose. 
Pelle. — L’azione dell’olio di croton sulla pelle somiglia molto a 


 quella del tartaro stibiato o dell’ emetina. Se si frega la superficie 


cutanea, la cui epidermide & intatta, con alcune gocce d’ olio di 
croton, si constata che, dopo cinque a dieci minuti, si produce una 
sensazione di scottatura intensa e persistente per parecchie ore: la 
pelle, nei punti frizionati, diventa rossa; vi si formano piccole ve- 
scicole, piene di un liquido il quale, dapprima sieroso, poscia di- 
viene purulento ; queste vescicole si estendono a poco a poco , si 


‘confondono, e finiscono per formare grosse pustole che si seccano 


dopo alcuni giorni, e guariscono senza lasciare eicatrici; infatti, le 
ulcerazioni determinate dall’azione dell’olio di croton non penetra- 
no profondamente nel derma, come fanno quelle determinate dal 


_tartaro stibiato. — Ma se l’olio di croton e stato inoculato sotto l’e- 
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pidermide, puö produrre una infiammazione flemmonosa grave che 
termina con la suppurazione (LANGENBECK). — Si & preteso che J'in- 
fiammazione e la vescicazione potevano, in questi casi, manifestarsi 
in punti della superficie che non erano stati messi in contatto di- 
retto con l’olio; ma quest’asserzione poggia senza dubbio sopra un 
errore d’osservazione. 

Mucose. — Una goccia d’ olio di croton, introdotta nella bocca, 
vi fa nascere una sensazione di scottatura intensa; se s’inghiottisee 
questa goccia, si produce nella faringe un impressione acre che per- 
siste lungamente e che cresce coi movimenti respiratorii profondi; 
nello stomaco si produce un senso di calore e di scottatura ; con 
voglie di vomitare; i vomiti si manifestano sotto linfluenza di forti 
dosi. Durante le due ore che seguono l’ingestione dell’olio, I’ addo- 
me & sede di gorgogliamenti e di coliche, dopo di che si producono 
dapprima feci solide, costituite dalle materie solide che giä si tro- 
vavano nel retto, poi cinque a dieci scariche di feci liquide. Dopo 
ventiquattr’ore tutti questi fenomeni sono scomparsi, ma resta an- 
cora un poco di diminuzione dell’appetito. 

Dosi piü forti (in media, 2 a 5 gocce nei conigli, 30 nei cani, 20 
a 60 gocce nell’uomo) provocano vomiti violenti e feci abbondanti, 
che ricordano un attacco di cholera; l’intestino @ sede di uninfiam- 
mazione intensa, che € meno viva a livello dello stomaco, e che 
spesso ha per conseguenza la morte. u 

I clisteri di olio di croton producono anche diarrea, ma per 0 
' tenere questo risultato bisogna usare dosi piü forti di quelle chesi 

amministrano per bocca. EN 

Effelti gewerali. — I fenomeni generali che accompagnano ji vo- 
miti e la diarrea, in seguito all’ingestione di forti dosi d’olio di cro- 
ton, non debbono essere considerati come prodotti direttamente di 
quest’ olio, sono semplicemente il fatto dell’ inffiammazione dell’ in- 
testino. > 

Ma se, come &@ accaduto qualche volta, 1’ olio di croton, invece” 
di provocare diarrea, & penetrato per assorbimento nel torrente eir- 
colatorio, allora si manifestano fenomeni generali di avvelenamen- 
to: angoscia precordiale viva, battiti di cuore , inquietudine, cefa- 
lalgia, vertigini, stupore, dolori negli arti, vampe di calore, abbat- 
timento di lunga durata. E 

Si € preteso che il canale gastrointestinale poteva divenire la se- 
de dei fenomeni descritti piü sopra, in seguito a frizioni fatte com 
l’olio di croton sulla superficie cutanea, per esempio sui tegumenti 
addominali; questo fatto @ pochissimo credibile ; buoni osservatorl 
(BUCHHEIM, KrıcH ed altri) non I’hanno potuto mai constatare. a 

L’ azione fondamentale dell olio di croton sul canale intesti 
nale consiste in un acceleramento dei movimenti peristaltici per’ 
l’ acido erotonico divenuto libero sotto l’influenza dei succhi in- 
testinali. e 

Le esperienze fatte con iniezioni d’olio di croton nelle vene non 
possono servire affatto a spiegare il modo d’azione di quest’olio; I 1- 
fatti, queste iniezioni hanno per conseguenza la produzione di em= 
bolienei capillari dei polmoni ed altri disturbi meccaniei molto gravi 
ricerche di questo genere sugli effetti dell’ olio di croton non pre 
sentano dunque neppure un interesse teorico. . E 


u 
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La cura dell’ avvelenamento per olio di erolon & poggiata sugli stessi 
prineipii di quella dell’ avvelenamento per altre sostanze tossiche che 
provocano una gastroenterite acuta. 


Uso terapeulico. — L’ olio di croton & uno dei nostri purganti piü 
‚energici; in generale, agisce in casi in cui gli altri purganti sono 
falliti. Evidentemente non conviene quando si tratta di fare un uso 
prolungato di una sostanza purgativa; & indicato nei casiin cui si 
vuole ottenere un effetto rapido ed energico. Perciö non vi si do-' 
vrä ricorre per produrre effetti antipiretici, ne nel trattamento delle 
‚Ädropisie, ma solamente per combattere le ostruzioni intestinali osti- 
nate. Si prescriverä adunque quando materie accumulate in abbon- 
danza nell’intestino non saranno state evacuate con purganti piü 
leggieri ;-talvolta si poträ anche amministrarlo con vantaggio con- 
tro certi restringimenti meccanici dell’ intestino ; cosi talora si & 
visto l’olio di croton, eceitando violenti movimenti peristaltici, fare 
scomparire i sintomi dell’ileo. Puö essere anche utile quando nelle 
malättie del cervello o della midolla spinale, non si € potuto far 
cessare la costipazione con purganti piü leggieri. Il vantaggio che 
'presenta di possedere una grande attivitä in piecolissima dose, e di 
poter essere amministrato con gli alimenti, fa che si usi con pre- 
dilezione per combattere la costipazione ostinata, negli alienati. Ha 
ancora una grande riputazione nel trattamento delle coliche satur- 
nine ; TANQUEREL lo preferisce in questo caso alla maggior parte 
degli altri metodi di cura; gli attribuisce il vantaggio di produrre 
piü rapidamente la guarigione e di prevenire piü sicuramente le re- 
‚eidive. Accade spesso che fin dalla prima goccia amministrata, si 
‚abbiano le evacuazioni alvine e la miglioria; talvolta si ottengono 
 dopo I’ amministrazione della seconda goceia. — Talora 1’ olio di ero- 
ton amministrato per clisteri agisce efficacemente, mentre , ammi- 
‚nistrato internamente, era stato vomitato. 

Insomma, j vantaggi che presenta I’ olio di croton POSSOonoO essere 
riassunti cosi: 1° Agisce molto energicamente in casi in ceui altri 
‚purganti sono falliti; 2° i suoi efletti si producono molto rapida- 
‚mente ; 3° basta amministrarlo in dosi estremamente piecole ; 4” pro- 
‚duce raramente vomiti e coliche. Ei 

Esternamente l’olio di croton si usa come irritante cutaneo, nelle 
stesse circostanze del tartaro stibiato, da cui si distingue pei suoi 
effetti meno energici e meno distruttori. 


_ Dosı. — Un quarto di goceia ad 1 goccia (sino «a 0,05 pro dosi! sino 
@ 0,3 pro die!), in pillole, capsule, o mischiato con un olio grasso. Or- 
dinariamente si prescrive 1 goccia d’olio di eroton in 30 grammi di 
olio di ricino ; questo miscuglio porta il nome d'olio di rieino artificia- 
le; si amministra anche nel caffe. — Esternamente si usa puro (5 a 10 
‚80cce con cui si fanno frizioni sulla superficie sulla quale si vuole de- 
terminare ]’ irritazione), oppure si mischia con olio d’ oliva 0 con essenza 
di terebentina ; le frizioni si praticano due o tre volte al giorno, Per 
elisteri, 1 a 2 gocce, che si aggiungono al liquido da iniettare. 


TAMARINDO,. — MANNA. — CORTECCIA DI FRANGOLA 


I 
ee] 
fer} 


Supplemento 


Se si riflette al gran numero di sostanze medieinali le quali, insieme 
ad altre proprietä, hanno quella di accelerare e di aumentare le evacua- 
zioni alvine (basti eitare i solfati di soda e di magnesia, il fosfalo di 
soda, ece. il protocloruro di mercurio, il solfo, molti frulti), se si con- 
sidera inoltre che la sfera d’ utilitd dei purganti @ insomma molto ri- 
stretta, si comprenderä& che non senza ragione abbiamo cercato di libe- 
rare la materia medica da tutti i purganti inutili o senza indiecazioni 
speciali, i quali non fanno altro che ingombrarla. Un tempo, quando la 
terapia interna consisteva in gran parte nell’ uso degli evacuanti, si po- 
teva tollerare questo lusso di medicamenti di tal genere; oggi ı purganti 
gia studiati ci sembrano un bagaglio molto sufliciente ; gli altri, talvolt# 
ancora usati, ma di raro, possono essere considerati come superflui ; per- 
cio li studieremo brevissimamente. 


I. Tamarısoo. — S’indica con questo nome il frutto del tamarindo (7a- 
marindus indica) della famiglia delle Lesuminose. Agisce come i nostri 
frutti aciduli indigeni: contiene , come questi, parecchi acidi e sali a E 
frutti ; ha proprietä disalteranti e leggermente purgative. ee 

Si usa ordinariamente in terapia la polpa di questo frutto (pulpn Ta- 
murindorum cruda), massa brunastra, piu o meno acida e zuccherina E* 
Con questa polpa del commercio si prepara la polpa di tamarindo pi 
rificata , la quale contiene gli acidi vegetali , il zucchero , la gomma 
Tasalın | 

Questa polpa & usata in medieina come lassativa; & stata preserit 
specialmente negli stati febbrili. 

Si amministra o pura, nella dose di 2 a 4 cucchiai da tavola, 0 in 80- 
luzione o in forma d’ elettuario. Entra nella composizione dell’ elettuarı 
lenitivo. RN 




















Siero tamarindato. — Polpa di tamarindo depurata 1 parte, siero 80° 
parti. Ha proprietä lassative piü energiche di quelle del siero ordıni 
io. 1 a 2 libbre al giorno, osservando le regole ordinarie dell’ amm! 
strazione del siero, 


II. Mansa. — BE il suceo che scorre da una specie di frassino (Fre 
zinus ornus). Contiene una forte proporzione (70 per 100) di zucehero 
di manna o mamnite, 0°H'+0% = 0°H8(OH)® ; questo zucchero si dis 
gue dagli altri sopratutto per le sue proprietä purgative, e che Bu 
nen attribuisce alla sua debole diffusibilitä attraverso le mucose. Il su 
uso non produce altro che leggiere nausee e coliche. Per ottenere elietM 
purgativi, öccorrono 30 grammi di mannite o 50 grammi di manna. — 
Sciroppo di manna e sciroppo di senna e di manna , a ceucchiaiate d 
caffe o da tavola. BEP | = 


I prodotti seguenti, contenenti acido catartico e un prineipio colors te 
agiscono come le foglie di senna e la radice di rabarbaro. 


III. Correcorr vı Frangora. — B la corteccia del Ramnus frangul@ 
contiene acido catartico, un principio colorante, frangolina ; i suol ei 


#. 


BACCHE DI RANNO CATARTICO , ECC. 137 


si approssimano dunque a quelli del rabarbaro ; come questo, purga e 
colora in giallo le secrezioni. Si prescrive in decozione (15,0 : 150,0) ; 
spesso si unisce coi sali neutri 0 con uno sciroppo aromatico. A cuc- 
chiaiate da tavola. 


_ IV. Baccak DI RAnno CATARTICo. — Queste bacche, della grossezza di 
“quelle del ginepro, nere quando sono mature, sono fornite da un arbo- 
scello spinoso, Aamnus cathartica. I suoi principii attivi sono conosciuti 
meno bene di quelli del precedente. 
Le bacche stesse non sono usate ; si usa specialmente lo sciroppo di 
ranno calartico ,;, si amministra solo (a dosi di 25 a 40 gocce nei bam- 
" bini), o unito ad altri medicamenti. 1-2 cucchiaiate da bocca pro dosi. 


Le sostanze seguenti agiscono come la radice di gialappa. 


 V. Ranıcr DI ScamMmoneA. —E la radice del Convolvulus scammonia. 
La sua resina, resina di scammonea, 0 semplicemente scammonea, con- 
tiene gialappina, che & quasi interamente identica, dal lato chimico e 
fisiologico, con la convolvulina, principio attivo della radice di gialappa (1). 

Interamente superflua. - 


Dicasi altrettanto della 
VI. Rıvıck DI JALAPA ORIZABENSIS. 


VII. Gomma-corra. —E il sueco lattiginoso disseecato della Gareinia 
morella. Si presenta in forma di masse cilindriche gialle, friabili, a frat- 
tura brillante, di un sapore acre. Contiene un acido resinoso , l’ acido 
eambogico. Nelle dosi di 0,1-0,2, produce, purche si trovi bile nell’ in- 
testino, evacuazioni alvine liquide ; in dosi piü forti, provoca anche vo- 
miti; in dosi altissime determina la produzione di un’intiammazione ga- 
stro-intestinale. . 

La gomma-gotta non presenta nessun vantaggio dal punto di vista te- 
rapeutico. Un tempo se ne preconizzava molto l’uso nel trattamento 
delle idropisie , spesso senza considerare di quale forma d’idropisia si 
trattasse ; WERLHoF, poi Horn, Lextix ed altri, la prescrivevano esclu- 
sivamente in queste affezioni. Si considerava anche come un elemento 
essenziale del trattamento della tenia. Oggi il suo uso & abbandonato, 
0,02-0,2 pro dosi (sino a 0,3 pro dosi! sino a 1,0 pro die); in emul- 
sione, in pillole. 


VIII. Acarıco zıanco. — E un fungo che si sviluppa sul larice. Con- 
tiene una resina ed acido agaricico ; delle sue proprietä fisiologiche non 
si conosce che quella che esso possiede di produrre, nelle dosi di 1,0- 
‚3,0, vomiti e diarrea. E interamente superfluo. 


 Dieasi altrettanto della 

r IX. Grazıora OFFICINALE (Scerofulariee) e del suo esiratto. 
Le sostanze seguenti agiscono come la coloqwinlide. 
X, Brioxsa. — Radice della Bryonia alba (Cucurbitacee). 


en 

(1) Il diagridio solforato , che presso noi parecchi medici adoperano solo, od 
associato al calomelano,, si otliene esponendo ai vapori di solfo la polvere di 
Scamonea, 
£ NOTHNAGEL @ ROSSBACH. — Mat, med, 93 
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XI. Erarerıo, Ecbalium elaterium. — Il suo succo condensato porta jl 
nome di elaterio o estratto d’ elaterio. Provoca non solo coliche violente 
ed una forte diarrea, ma anche nausee e vomiti. Secondo Könter, pro- 
duce anche fenomeni narcotiei e tetanici, 

La brionia e.l’ elaterio sono interamente superflui, 


$ 3. — AcIDI CHE AGISCONO SUL SISTEMA NERVOSO , SPECIALMENTE 
SUL SENSO DELLA VISTA. 


La santonina, la quale appartiene a questo gruppo, produce ef- 
fetti fisiologici interessanti sull’uomo e sugli animali superiori; per- 
ciö merita di essere studiata con qualche particolare. Nell’ usarla 
in medicina perö non si hanno di mira i suoi effetti fisiologici, sib- 
bene la proprietä che essa ha di uccidere i vermi intestinali, spe- 
cialmente gli ascaridi lombricoidi. Nell’ usarla bisogna guardarsi — 
dal determinare la produzione dei fenomeni tossici a cui puö dag % 
luogo la sua amministrazione. 1 





















SEMEN-CONTRA — N’indicano con questo nome i fiori non aperti, for- " 
niti da diverse piante del genere Artemisia. Non si tratta dunque affat- 
to di semenze, come BooblsEN credere dal nome, malamente scelto, d 4 


reum) ee dal miscuglio di vari principii ossigenati e non ossige- 
nati. Questa essenza . esexcita sugli ale) a sangue caldo El a 


stituito, e con .racione, a a del Eee percid la suntoni, 
sarı oggetto speciale di questo studio. 3 
1. Semen-contra. — 0,5—2, pro dosi, in polvere, in elettuario. 
2. Estratto di semen- contra. — 0) 20, 5 ; insolubile nell’ Ua 


i quali , Blake Mehr : brehaeie a poco a poco una tinta 
sotto Y’ influenza della luce del giorno; ® inodore e quasi aa 
si scioglie nell’acqua fredda; ma & solubile nell’acqua bollente (1:300 
e solubilissima nell’ alcool e nell’etere. Riscaldata con zinco polver 
to, in una corrente d’ idrogeno, si riduce in un corpo della natura 
fenolo, & il santonolo, C5H'80. Si scioglie negli alcali dando orig ne a 
santonati alcalini, per esempio a santonato di soda (20'5H'%Na0*+6H° . 
Sotto Y influenza dell acido cloridrico e dell’agitazione con Vetere, ach- 
do santonico di questi sali si separa in forma di aghi incolori, i que 1, 
trattati con un calore di 120 gradi , si sdoppiano in santonina © 
acqua, 

Azione fisiologica. — Quantitä relativamente Diceole di santon na 
bastano per uceidere gli ascaridi lombricoidi; finora non conosc 
mo nessun altro vermifugo le cui proprietä tossiche sopra qu 
specie di vermi sieno cosi energiche come quelle della santonina. 
La sua azione sugli altri vermi intestinali e@ molto meno pronun- 
ziata: cosi, per esempio, per uceidere gli ossiuri vermicolari 0 I 
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tenia,, occorrerebbero di questo veleno quantitä molto maggiori e 
capaci di provocare nell’uomo accidenti tossiei gravi. 

Gli effetti della santonina sull’uomo e sugli animali superiori sono 
oltremodo notevoli. 

Essendo la santonina pura quasi insolubile nell’acqua, ha un sa- 
‚pore amaro pochissimo sensibile; ma, sciolta nel cloroformio, per 
esempio, Sviluppa un sapore amaro molto intenso. 

Introdotta' nel canale gastrointestinale,, una piccola parte passa 
nello stato di sale di soda solubile e si assorbe in questo stato; la 
massima parte non subisce nessuna trasformazione e si elimina in 
natura con le feci; perciö negli animali grossi si vede che la san- 
_ tonina pura determina difficilmente la morte. 

Il composto di santonina, che € penetrato nella circolazione, pare 
vi subisca una nuova trasformazione; il fatto @ che si trova nell’o- 
rina un prodotto di ossidazione il quale differisce dalla santonina 
ma che non & ancora ben conosciuto; questo prodotto designato da 
FALCK col nome di zantopsina, dä alle orine, che allora vengono 
emesse in maggiore abbondanza, un colorito giallo-verdastro che 
passa al rosso porpora con l’aggiunta di un alcali. 

Sotto linfluenza di 0,05 di santonina nei bambini, di 0,3-0,5 negli 
adulti, si produce uno stato di discromatopsia, il quale e stato de- 
scritto accuratamente sopratutto da Rose. In principio , il colore 
dominante percepito dall’individuo in esperimento € l’azzurro; di tal 
che tutti i colori debolmente accentuati ,specialmente i piü scuri, 
presentano una tinta azzurrognola, Piü tardi, questa percezione 
deil’ azzurro scompare, ed il giallo diviene il colore denominante ; 
tutti gli oggetti, sopratutto quelli vivamente illuminati , sembrano 
gialli; in questo momento i raggi luminosi piü rifrangibili non sono 
piüı percepiti sotto il colore violetto, e tutte le gradazioni che si 
accostano all’azzurro finiscono per mancare. Da ultimo, nei gradi 
piü alti dell'ayvelenawmento, diviene impossibile all’infermo di distin- 
guere nessun colore; confonde quelli che producono, nell’individuo 
sano, non solo un’impressione differente, ma anche un’impressione 
opposta, per esempio il lilä ed il verde carico, il violetto ed il nero. 
Nello stesso tempo si producono, specialmente nell’oscuritä, parti- 
colari allucinazioni della vista. Il ritorno allo stato normale puö 
essere accompagnato dalla ricomparsa della percezione dominante 
dell’azzurro, come nel primo periodo. 

La xantopsia puö essere considerata come una cecitä pel violet- 
to, cecitä determinata dalla paralisi delle fibre sensibili al violetto; 
ad una eccitabilitä esagerata di queste stesse fibre si puö attribuire 
lo stato che precede la xantopsia, vale a dire la percezione del vio- 
letto come eolore dominante. Si € detto che la xantopsia dipendeva 
da una colorazione gialla degli ambienti dell’ occhio, da una colo- 
razione gialla della retina , dı un aumento del pigmento nella 
macchia gialla (SCHULTZE): queste asserzioni non ancora sono Siu- 
stificate. j 

Per tutto il tempo che durano questi fenomeni, l’accomodazione 
rimane perfettamente intatta, e non vi e ambliopia. 

La durata di questi fenomeni non € mai maggiore di alcune ore. 

Disturbi si manifestano anche in altri sensi oltre quello della vista; 
moltissimi sperimentatori hanno percepito , sotto F’influenza della 


ee z "re 


ae 


740 SANTONINA 


santonina, un odore che alcuni hanno paragonato al patchouli, altri 
alla violetta. 

Mentre esistono questi disturbi, la testa € un poco pesante, ma 
l'intelligenza @ chiara; se l’energia della volontä & un poco inde- 
bolita, se le facoltä affettive sono un poco turbate, ciö avviene in- 
© la conoscenza che si ha dell’incertezza dei pro- 
pri sensi: cosi siprova una certa animazione, paragonabile a quella 
che si manifesta nel principio dell’ebbrezza, nello stesso tempo che 
un senso spiacevole di stanchezza invita al riposo del corpo. Non 
si manifesta cefalalgia che nei casi in cui la santonina @ stata presa 
dopo un forte pasto; se lo stomaco era digiuno, o moderatamente 
pieno, la cefalalgia non si manifesta. Si possono produrre nausee 
e vomiti, ma cessano dopo che si sia inghiottita qualche cosa soli- 
da o si sia usciti all’aria aperta. Il polso non diviene piü frequenie 
come & stato detto; invece si rallenta (Rose). Cr 

Ecco quali sono gli effetti generali che produce la santonina, am- 
ministrata in dosi tossiche e nello stato di composto facilmente so- 
lubile. 2 E 

Sotto l’influenza di una dose superiore a 0,1, le rane cadono dap- 
prima in uno stato di rilasciamento generale, durante il quale que- 
sti animali, situati sul dorso, conservano questa posizione; si vede 
anche sospendersi la respirazione. Piu tardi si manifestano convu- 
sioni a livello del tronco e degli arti; queste convulsioni si prod 
cono spontaneamente o in una maniera riflessa; la sezione del ce 
vello non le fa cessare ; la sezione della midolla spinale a livell 
della midolla allungata le sopprime. Il cuore conserva a lungo 
sua attivitä, ma finisce per arrestarsi nello stato di diastole. 
breve la santonina produce dapprima fenomeni narcotici a cui suc- 
cedono uno stato di eccitamento del mesocefalo e della midolla al- 
lungata, e finalmente una paralisi generale Bmz).. 

Negli animali a sangue caldo (gatti, conigli) si producono, sotto 
influenza della santonina, fenomeni spasmodici che presentano, re 
lativamente alla .loro sede e al loro carattere, molta concordanza 
con quelli osservati nell’uomo. Il periodo primitivo di pressione 08 
servata negli animali a sangue freddo qui manca. Si vede l’anim 
preso tutt’a un tratto da tremiti; rizza le orecchie, digrignai de 
una metä della faccia € contratta; gli occhi girano nelle loro e: 
la testa & agitata da movimenti di abbassamento e di circumduzione 
opistotono; convulsioni a livello del tronco e degli arti; arresto del 
respirazione ; da ultimo, diminuzione di tutti questi fenomeni , 
tervallo libero, che dura un tempo piü o meno lungo, secondo 
la dose & stata piü o meno forte. Lo stato delle pupille non p 
senta nulla di costante. Insomma come si vede , il punto d’ att 
co del veleno ha primitivamente la sua sede a livello del seco 
al settimo nervo cranico, vale a dire a livello del mesocefalo 
tardi si estende al midollo allungato. Il cuore, la pressione san 
gna, restano intatti (Bınz). 

Nell’ uomo,, e specialmente nei bambini , tutti questi sintomi $ 
manifestano allo stesso modo che negli animali a sangue caldo; le 
convulsioni che si producono somigliano alle convulsioni dell’ @ 
lessia e ricordano quelle determinate dalla canfora. Secondo BINZ, 
specialmente la paralisi della respirazione @ quella che inspira le 
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ju vive inquietudini. L’attivitä cardiaca conserva anche allora la 
ua energia; le contrazioni cardiache presentano un rallentamento 
)oco notevole. 


Cura dell’avvelenamento per santonina.— Non & per verit& molto raro 
‚eder la santonina produrre fenomeni tossieci piu o meno gravi,; ma fi- 
‘ora I cası di morte conosciuti sono molto scarsi. Questo veleno non ha 
utidoto speciale. Si & dunque ridotti a cercare di evacuarlo coi vomi- 
ivi e coi purganti, poi a combattere gli accidenti che si presentano 
‘on le regole generali che c’insegna la terapia; Bınz insiste specialmente 
ulla respirazione artificiale, alla quale si deve ricorrere durante il pe- 
iodo della paralisi respiratoria. 


Uso terapeulico, — La santonina e un anlielmintico usato molto 
pesso; puö realmente essere considerata come uno specifico contro 
‚li ascaridi lombricoidi. Questi vermi possono vivere circa quaranta 
)re in una infusione di semen-contra; ciö @ stato dimostrato da 
{UECHENMEISTER con esperienze dirette. L’essenza di semen-contra 
» anche quasi senza influenza sopra questj vermi, se non altro per- 
‘he si assorbe nella porzione superiore delle vie intestinali; ma la 
‚antonina uccide gli ascaridi lombricoidi in poco tempo ; secondo 
{UECHENMEISTER, un’ora &-suficiente. Perciö in questi ultimi tempi 
i € finito per darle esclusivamente la preferenza; d’altronde il semen- 
'ontra, nelle dosi in cui si deve amministrarlo perche agisca efli- 
‚:acemente , costituisce un rimedio molto disgustoso a prendere. — 
‚a santonina & stata ancora prescritta per uccidere gli ossiuri, ver- 
nicolari, quando i clisteri erano risultati impotenti a fare scom- 
yarire questi vermi ; ma in questo caso i suoi effetti non POSSonO 
’ssere paragonati a quelli che esercita sugli ascaridi lombricoidi ; 
'econdo Rose , dovrebbero anche essere considerati quasi come 
ıulli. — Non bisogna dimenticare che la santonina puö produrre 
ıceidenti tossici piü 0 meno gravi ; perciö la prudenza, vuole che 
Ion si prescriva questa sostanza in dosi troppo forti. E razionale 
ar seguire la sua amministrazione da quella di un purgante, che 
i fa prendere ordinariamente due a quattro ore dopo il vermifugo. 


Dosı E preparatı. —1, Santonina. —0,01-0,05, nei bambini; la dose 
li 0,05 non conviene che nei bambini giä grandicelli, aventi almeno 8 
ı 10 anni ; il meglio & amministrarla in polvere o in pastiglie (sino «a 
),‚l pro dosi! sino a 0,5 pro die). 

2. Tavolette di santonina. — Si preparano col cacao. La farmacopea 
listingue due specie di queste tavolette, le une contenenti 0,025 di san- 
onina ciascuna, le altre che ne contengono 0,05. 


SANTONATO DI sopDA. — Sono cristalli facilmente solubili, di un sapore 
wmaro; contengono 70 per 100 di santonina. 

Il santonato di soda, a causa della sua facile solubilitä , & assorbito 
m massima parte prima di avere avuto il tempo di arrivare nelle por- 
ioni inferiori dell'intestino in contatto con gli ascaridi lombricoidi; per- 
10 nell’ uomo produce rapidamente aceidenti tossiei. Di deve dunque 
ıvitare di usarlo come antelmintico, e preferirgli la santonina. 


Dosı. — 0,1—0,3. 





742 TANACETO. — CORTLCCIA DELLA RADICE DI GKRANATO 
SUPPLEMENTO 


Col titolo di vermifughi , parleremo qui dei seguenti medicamenti, i 
cui effetti fisiologici sugli organismi superiori sono quasi interamente 
ignoti, e i cui principii attivi, ancora pochissimo studiati, non possono 
essere razionalmente classificati n@ dal punto di vista chimico n& dal 
punto di vista fisiologico. 

1. Contro gli ascaridi vermicolari e gli ascaridi lombricoidi, oltre la 
santonina, si puö usare il 


Tanacero, Zanacelum vulgare, (Sinanteree). — Questa pianta, comune 
nei nostri paesi e di cui si sono usate specialmente le eime fiorite, con- 
tiene un’essenza di un’odore ributtante, di un sapore scottante, amaro; 
quest/essenza esercita un’azione tossica sugli ascaridi vermicolari e lom- 
bricoidi, ma anche sull'uomo ; puö anche, secondo & dimostrato da pa- 
recchie osservazioni, determinare la morte , provocando un’ infiamma- 
zione gastro-intestinale e convulsioni. —E un medicamento interamente 
superfluo, poiche puö essere sostituito vantaggiosamente dalla santonina, 

2. Contro la Zenia si sono usate le sostanze seguenti: 


CORTECCIA DELLA RADICE DI GRANATO, — La corteccia della radice di Pu- 
nica granalum , che deve essere amministrata , per quanto & possibile, 
nello stato fresco, contiene una grande quantitä di tannino, un corpo che 
somiglia alla mannite ed un principio cristallibile, la punicina; a quale 
di questi elementi sono dovute le proprietä vermifughe di questa cor- 
teccia ? Finora lignoriamo. ; 


Azione fisiologica. — Una dose medicinale (60,0) basta per pro- 
vocare nausee, vomiti, diarrea con coliche. Sotto l’influenza di una 
dose piü forte si manifestano i fenomeni seguenti: pesantezza di te- 
sta, vertigini, sonnolenza, visione indistinta, torpore delle membra, 
senso di svenimento. e, in qualche casi, scosse spasmodiche, spe- 
cialmente nei muscoli dei malleoli. , 


Uso terapeutico. — Sin dai tempi piü remoti la corte£cia di gra- 
nato gode la riputazione di essere un buon Zenifugo. Deve certa- 
mente essere compresa fra i piü attivi; tutto al piü sotto questo 
rapporto cede il posto ai fiori di kousso. Sotto la sua influenza il 
verme solitario viene espulso, nella maggioranza dei casi, comple- 
tamente morto; secondo KUECHENMEISTER, sarebbe nello stato di 
morte apparente. Quest’ osservatore ha visto -le tenie morire dopo 
tre ore circa in decozioni di corteccia di radice di granato. 

La corteccia della radice di granato sarä razionalmente ammini- 
strata in forma di decozione (30,0--50,0:300,0), con o senza corret- 
tivo, da prendere in due volte, osservando le regole generali se- 
guite in simili casi. Si producono facilmente nausee e vomiti, di tal 
che & vantaggioso unire alla decozione vermifuga una delle sostan- 
ze menzionate a proposito del kousso. Perch& questo dia un risul- 
tato favorevole, @ necessario che la corteccia di granato sia fre: 
Sca e che la sua macerazione nell’acqua sia stata prolungata. 


‚| Tanker ha scoperto nella corteceia del melogranato quattro alealoidi, 
al quali ha dato il nome generico di pellelierina, in omaggio al sapiente 
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chimico Pelletier, al quale siamo debitori della seoverta del chinino e 
di tanti altri alcaloıdı naturali. Per differenziare questi alealoidi fra loro 
il Tanker al prineipio li nominö colle lettere dell’alfabeto greco: « By &: 
ultimamente li ha chiamati: pelletierina, isopelletierina , pseudopelletie- 
‚ rina, e metipelletierinn. I primi due di questi alcaloidi non sono spo- 
stati , dalle loro combinazioni cogli acidi , dal bicarbonatordi soda ; gli 
altri due sono spostati dai loro sali dal bicarbonato di soda. 

Dusardın-BEAUMETZ e Rocuemure hanno dimostrato che le pelletierine 
determinano sugli animali fenomeni tossici cospieui. Le esperienze sono 
state fatte sulle sanguisughe, sulle rane e sui conigli. Da queste espe- 
rienze risulta che la pelleterina & (isopelletierina) ha un potere tossico 
massimo e poi seguono per ordine d’intensitä 1’ alcaloide z (pelletie- 
rina), y (pseudopelletierina), 6 (metipelletierina). Cosi per procurare la 
morte rapida di un coniglio (10 a 15 minuti) si richiedono 17 centg. 
di pelletierina %, 20 centg. d’alcaloide & e 40 a 50 centg. degli alca- 
loidi y ©. 

Negli animali i fenomeni d’avvelenamento consistono in una eceitazio- 
ne nervosa che viene prima e che si manifesta in forma di convulsioni 
e di contatture, alle quali segue risoluzione muscolare completa e defi- 
nitiva. Le prime ad essere affette sono le parti vicine all’iniezioni e poii 
muscoli addominale, quelli dell’apparato ioideo ed in fine il cuore che si 
ferma in diastole. [ moyvimenti riflessi rimangono per poco tempo dopo 
la mancanza dei movimenti volontarii. La respirazione. sulle prime si fa 
meno ampia e precipitata, poi piü penosa e rara el in ultimo comple- 
tamente si sospende. Verso la fine si & notato un elevamento leggiero 
della temperatura. 

Nell'uomo l’amministrazione di 40 centg. di alcaloide % produce ver- 
tigini, paralisi muscolare, disordini della vista, leggiera tendenza alle 
sincopi. 

Il Dusarvıy crede che la pelletierina agisca come il curaro, paraliz- 
zando le estremitä dei nervi motori, 

Un gran nnmero di osservatori (LAnpRIEU, Berenger-FerAunD, Dusar- 
pıy-Beaumerz , Rocnsmure ed altri hanno sperimentato le proprietä della 
pelletierina contro la tenia Dagli studii di Burenger-Feräun risulta 
che gli alcaloidi y-6 non producono mai l’espulsione della tenia anche a 
dosi elevate, gli alcaloidi «-ß al contrario, isolati o misti, .determinano 
sempre l’espulsione della tenia. 

Il BerenGer-Feraun ha ottenuto 12 suecessi incontestabli su quattor- 
diei casi. Fer 

Il Rocnzmure usando il solfato di pelletierina unito all’ acido tannico 
"ha ottenuto 30 successi completi, 1 probabile e 2 insuccessi. 

fl LapouLgene ha ottenuto 19 successi su 19 tentativi. Il Dusarvın 
ha visto 37 risultati su 39 osservazioni. 

Fra noi i primi a prescrivere la pelletierina sono stati il prof. Tom- 
Ması, SemmorAa, Coco, Carrareuuı, Soreenıe (figlio) ed altri molti. II 
metodo di amministrazione che ha dato i migliori risultati & il seguen- 
te: nella sera che precede l’ amministrazione del farmaco bisogna far 
prendere solo latte, l’indomani a digiuno si far& prendere in una 
sola volta : 

| Solfato di pelletierina centg. trenta a quaranta 

Dannino-puro ea. u 0 2 »  einguanta 
Acqua. u 2 0000.» grammi cenio 
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Dieci minuti dopo bisogna far prendere all’infermo un gran biechiere 
d’acqua. Dopo tre quarti d’ ora si amministri un purgante. Dusarpıy- 
Braumerz non esita a dare 80 grammi di Acquavite alemanna , perch& 
erede che il tannino da una parte e l’azione forse paralizzante degli al- 
caloidi sulla fibra muscolare intestinale dall’altra, oppongansi all’azione 

del rimedio purgante. 

Altri consigliano di prescegliere come purgante 30 a 50 grammi di 
olio di rieino. 

BERENGER-FeRAUD preferisce l’infuso di senna (10 grammi di senna 
su 100 d’aqua). 

Nella maggior parte dei casi la tenia & espulsa dopo 4 ore]. 

| kummo. 

RızomA DI FELCR MASCHIO, — Questa radice che deve essere usata fre- 
sca per quanto & possibile, appartiene ad una felee comune nei nostri 
paesi , al Polystichum filiv mas. Contiene essenze, acido tannico, una 
resina ed acido filieico. Fra questi elementi, ve ne sono parecchi, senza 
dubbio, i quali hanno proprietä vermifughe, poich® ognuno di essi preso 
separatamente non possiede lY’attivitä tenifuga della pianta intera. 


Azione fisiologica. — Sotto linfluenza di questa radice, ammini- 
strata in forti dosi, nell’ uomo non produce altro che nausee; al- 
meno questo € il solo effetto che si @ osservato finora. Noi abbia- 
mo anche vista l’amministrazione ripetuta di piccole dosi aver per 
conseguenza l’aumento dell’appetito e la miglioria della digestione,. 


Uso terapeutico. — E uno dei piü antichi e migliori tenifughi; 
entra nella composizione di diversi preparati un tempo molto usa- 
ti. Secondo aflerma BREMSER, si @ creduto per lunga pezza che la 
radice di felce maschio agisse sopratutto effiecacemente contro il bo- 
triocefalo, e la sua azione sulla tenia fosse molto meno energica; 
ma questa asserzione non & stata confermata. Il vantaggio che pre- 
senta questa radice € che non esereita effetti nocivi sulla dige- 
stione. Ordinariamente si unisce con la corteccia della radice di 
granato. Molti osservatori preferiscono alla radice il suo estratto 
etereo. are | 

Si ammipistra, polverizzata, in decozione, in una mistura da agi- 
tare o in elettuario, osservando le regole generali del trattamento 
tenifugo. Le dosi debbono essere di 5 grammi; si ripetono due 0 
tre volte, con intervallo di mezz’ora ad un’ora. 


Bi 

Estratio etereo di felce maschio. — Massa verdastra , insolubile nel- 
l’acqua, di consistenza di estratfo fluido. Si fa prendere a dosi di 0,5—1,5, 
in pillole; per lo piü si unisce con la polvere della radice. u 

Un tempo si usavano molto certi preparati piü o meno complicati, in- 
dicati coi nomi di rimedii di Naffer, di Wawruch, di Peschier, di 7 
eec.; oggi vi si & rinunziato, e si preferiscono modi di amministrazione 
piü sempliei (]). $ 





S Fr 
(1) Il Prof. E. De Renzi ha usato con molto. vantaggio 1’ olio etereo di felce 
maschio contro ]’auchilostoma duodenale. II medesimo ha dimostrato luminosa 
mente che l’anemia del Gottardo & prodotta esclusivamente dall’anchilostoma dugE 
denale e non dalle condizioni igieniche cattive delle gallerie del Gottardo. In tal 
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Fıorı Dı Kousso. —Sono i fiori della Brayera anthelmenthica, bell’al- 
bero (Rosacee) che cresce in Abissinia. Questi fiori contengono un’ es- 
senza, tannino ed un principio indifferente, cristallizzabile, la cussina, 
03’H3s0'0, a quest’ ultimo i fiori di kousso debbono le loro proprietä 
vermifughe. 


Aztone fisiologica. — Nell’ uomo, 15 grammi di fiori di kousso 
producono un sapore amaro, nausee, talvolta vomiti, parecchie eva- 
cuazioni liquide, difficoltä della minzione; talvolta, ma di rado, si 
e osservato cefalalgia, abbattimento, disturbi psichici; @ dubbio se 
ciö avvenga per azione- diretta del kousso. 


Uso terapeutico. —1 fiori di kousso, medicamento introdotto pres- 
so di noi da circa venticinque anni, hanno la riputazione di essere 
il migliore vermifugo contro la Taenia mediocanellala e la T. 
solium ,„ nonche contro il Bothryocephalus laltus. Le osservazioni 
pubblicate in principio contro l’efficacia del kousso nel trattamento 
della tenia si spiegano in generale col cattivo stato dei preparati 
usati. Pare che il kousso finora meriti la preferenza sugli altri te- 
nifughi; d’altronde dalle esperienze di KUECHENMEISTER risulta che 
la tenia immersa in una decozione lattiginosa di kousso muore do- 
po una mezz’ora, vale a dire piü rapidamente che in qualunque al- 
tro liquido vermifugo. Si citano perö casi in cui, essendo falliti i 
fiori di kousso, la corteccia della radice di granato ha agito efü- 
cacemente. 

Il modo di amministrazione che ha dato i migliori risultati & il 
seguente : Si stempera semplicemente il kousso (5,0-10,0-15,0) nel- 
I’ acqua, si aggiunge 0 un poco di succo di limone, o un oleosac- 
caro, 0 rhum, e si fa prendere questa mistura in una volta; ordi- 
nariamente si sceglie Ja dose media di 10 grammi. Dopo mezz’ ora 
0 un’ora, si ripete l’amministrazione della stessa dose. — La deco- 
zione e l’estratto di kousso non hanno tanta eflicacia. 


Kamara. —E il polline della Rottleria tinctoria ; si presenta sotto la 
forma di una polvere di un rosso mattone , difficilmente mescibile con 
P’acqua. Contiene una resina che si approssima alla cussina, ed un prin- 
cipio colorante. 


Azione fisiologica. — Provoca nausee, coliche ed effetti lassativi. 


Uso terapeutico. La kamala, introdotta nel nostro paese da circa 
venti anni, ha acquistato rapidamente la riputazione di un buon 
tenifugo; ma pare che non meriti affatto di essere preferito al kousso. 
Presenta perö su quest’ ultimo il vantaggio di essere meglio tolle- 
rata e di provocare meno facilmente nausee e vomiti. 

Si prescrive nella dose di 10,0-15,0, in due volte, lasciando fra 
ogni presa un intervallo di dieci minuti ad un’ora; il meglio & di 
prescriverla in forma delettuario con la polpa di tamarindo (1). 





modo chiari la patogenesi dell’ anemia del Gottardo ed indicd il mezzo curativo 


Opportuno, 4 
Il sullodato professore ha adoperato con profitto 1’ olio etereo di felce maschio 
eontro il tricocefalo disparı che in un caso con la Sua presenza produsse grave' 
anemia con sintomi del morbo di Werlof. : 
(1) Il Prof, Cantani che introdusse per il primo in Italia la Kamala o Camala 


NOTHNAGEL € ROSSBACH. — Mat. med. 94 
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S Au ACIDI CHE AGISCONO SUL SISTEMA NERVOSO E SULL’UTERO. 


Sesaua coRNUTA.— E il micelio di un fungo appartenente alla fami- 
glia dei Pirenomiceti e designato , nel suo stato di completo sviluppo, 
col nome di Claviceps purpurea. Questo fungo si sviluppa, specialmente 
durante le annate piovose, sugli ovarii della segala (Secale cereale) e di 
altre Graminacee, ovarii cui altera profondamente e cui finisce per di- 
struggere, di guisa che invece del grano si trova allora un corpo allun- 
gato, arcuato, violetto nerastro, lungo da 1 a 4 centimetri, largo da 2 
a 4 millimetri ; questo corpo raceolto sulle spighe della segala costitui- 
sce la segala cornuta offieinale. E assottigliato alle sue estremitä, va- 
gamente triangolare, con un solco longitudinale piu o meno appariscente 
sopra ciascuna delle sue facce ; la sua superficie & come velata da un 
sottile strato grigiastro molto fugace,, e la sua estremitä superiore &, 
nello stato fresco , sormontata da una materia biancastra, molle, desi- 
gnata col nome di sfacelia ; il suo tessuto interno & compatto, omoge- 
neo, leggermente biancastro. La segala cornuta si altera molto facilmente; 
le sue proprietä attive non si conservano oltre un anno; raccolta troppo 
presto o troppo tardi, manifesta una debole attıvitä. 

Non ostante numerosissime ricerche , per molto tempo si sono avute 
suj suoi prineipii attivi nozioni affatto vaghe; DRAGENDoRFF finalmente 
da poco & riuscito ad otltenere questi principii nello stato puro ; ecco 
quali sono : x 


I. Acıno scLeRoTIco. — La sua formola probabile 8 C!?H1PNO?. Si pre- 
senta sotto la forma di una massa grigia brunastra, igroscopica, ma non 
deliquescente , interamente inodore e insipida; ha una reazione acida 
debole; nella segala cornuta si trova nello stato di sale di calcio, di so- 
dio o di potassio; si scioglie facilmente nell’acqua; la segala cornuta di 
buona qualit& ne contiene da 4 a 4,5 per 100. 


II. Scueromucına. — Massa’ assolutamente colloide, gommosa, poco igro- 
scopica, inodore e insipida; quando si tratta la sogala cornuta con l’ac- 
qua, passa nella soluzione acquosa, e si precipita con l’aggiunta dell’alcool 
debole; una volta disseccata , si scioglie diflicilmente nell' acqua, ma si 


fin dal 1864 crede che sia un rimedio tenifugo il piü sicuro ed il piü mite, sur 
periore al cusso, al melagrano, alla felce mas«hio, ecc. 
E stata adoperata nei fanciulli senza conseguenze spiacevoli e viene tollerata 
bene anche dalle donne isteriche ed eretistiche, 
Bisogna stare in guardia, ch& la Kamala si trova sofisticata in commercio, op- 
pure si trova vecchia e cattiva nelle farmacie, _ er 
Il metodo usato dal Prof. Cantani nel somministrare il rimedio & il seguente: 
Nella sera che precede la somministrazione del farmaco fa prendere all" infer- 
mo un brodo grasso ; nel mattino alle ore sette , .nove ed undici anı: fa ren 
la terza parte, ogni volta, della seguente pozione : 
Pr. Polvere di Camala’ grammi tre — cingue — dieci — quindici (secondo 1’ ea 
e secondo la persistenza del verme al rimedio) Ss 
Sospendi in acqua distillata di Finocchio gram. cento { 
‘ Dä in boccetta. Da prendersi bene sbattuta in tre porzioni. ne; 
'Nel caso che, dopo Il’ ultima dose, non siano avvenute scariche, bisogna ammi- % 
nistrare 20 gram. di olio di rieino. : 
Contro la tenia si sono pure usati la radice di Panna africana, i semi di zucon 
(semina cucurbitae) ed altri medicinali di minor valore terapico. b; 
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gonfia in questo liquido. Pare che l’azoto non entri nella sua composi- 
zione, e neppure in quella dell’acido sclerotico. La buona segala cornuta 
ne contiene da 2 a 3 per 100. Pare che agisca, qualitativamente e quan- 
titativamente, alla stessa guisa dell’acido sclerotico; ma quest’ultimo deve 
essere preferito in terapia. 


III. Pärecechi prineipii coloranti (selereritrina, sclerojodina, scleroxan- 
tina) e i loro prdotti di decomposizione; prendono una certa. parte, ma 
interamente secondaria, agli effetti prodotti dalla segala cornuta. 


IV. Sali di potassio, in quantit& abbondante. 

Oltre i suddetti prineipii attivi, la segala cornuta contiene ancora : 
uno o piü alcaloidi, che DraGEnvorFF ha trovati senza azione sulle rane, 
colestearina (0,036 per 100) micosi, mannite, cellulosa di fungo, acido 
lattico e laltati ; sostanze albuminoidi (3 per 100); un olio grasso (80 
per 100); probabilmente & quest’olio che, ossidandosi , dä il primo im- 
pulso alla decomposizione delle sostanze attive della segala cornuta. La 
polvere di segala cornuta, privata di quest’ olio grasso (per mezzo del- 
l"etere o dell’ essenza di petrolio), pare si conservi senza perder nulla 
della sua attivitä. 

Nella segala cornuta & stata notata anche la presenza della leueina , 
della metilamina e dell’ ammoniaca; ma non & affatto provato che que- 
ste sostanze non sieno semplicemente dei prodotti di decomposizione. 

L’ergotinu di Bonjean, o estratto acquoso di segala cornutı, e l’ergo- 
lina di Wiggers, o estratlo alcoolico di segala cornula , non sono altro 
che miscugli dei principii puri sopra menzionati ; le sostanze attive si 
trovano in maggior quantitä negli estratti acquosi. L’ecbolina e l’ergotina 
ottenute da WENzELL e considerate da esso come alcaloidi, secondo DraA- 
GENDORFF non costituiscono altro che miscugli, nella cui composizione 
entrano veramente sostanze alcaloidiehe; possiamo dire ältrettanto della 
ergotina di Tanret., 


Azione fisiologica. — Non ostante J’uso cosi frequente della se- 
gala cornuta , sopratutto nell’arte ostetrica , forse non v’& nessun 
altro medicamento le cui proprietä fisiologiche sieno cosi vagamente 
eonosciute; la confusione che regna sopra questo soggetio dipende 
in gran parte da ciö che gli sperimentatori si sono serviti di pre- 
parati differenti , preparati che per altro , invece di rimanere- co- 
stanti nella loro composizione, subiscono col tempo alterazioni piü 
0 meno profonde. I prineipii attivi ottenuti nello. stato puro da 
DRAGENDORFF non ancora sono stati sottoposti a molte ricerche fi- 
siologiche. Invece di riferire i risultati vaghi e discordi ottenuti dai 
diversi osservatori , ci sembra dunque preferibile di dare un sem- 
plice sunto della questione, mettendo principalmente a contribuzione 
le ricerche fatte da HAUDELIN sull’azione fisiologica degli estratti 
acquosi di segala cornuta ; infatti DRAGENDORFF , nelle sue poche 
esperienze fätte con l’acido sclerotico sulle rane, ha notato che 
quest’acido nello stato puro esercitava sul sistema nervoso esatta- 
mente la stessa influenza che risulta dalle esperienze di HAUDELIN 
e da quelle fatte in seguito da ZwEIFER Ma siccome questi osser- 
vatori si sono serviti di prodotti impuri, si comprende che noi non 
diamo i loro risultati, meno quelli ottenuti sul sistema nervoso, e 
confermati da DRAGENDORFF, che sotto la riserva di ulteriori ret- 
-tifiche. 


) 
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Distingueremo gli effelti locali e gli effelli generali. 

Effetti locali. — Iniettati ipodermicamente, tutti i preparati di se- 
gala cornuta, non che l’acido sclerotico, producono dolori intensi, 
persistenti e fenomeni infiammatorii. 

L’acido sclerotico ha un sapore debolmente amaro. La segala cor- 
nuta 0 j suoi estratti acquosi, introdotti nello stomaco in forti dosi 
(1,0-3,0 di un estratto acquoso ), provocano, nell’uomo, nausee , 
eruttazioni; una dose di 5 grammi produce anche vomiti e diarrea. 
Nell’uomo (NEUBERT) e nel cane ( HAUDELIN) si € osservata anche 
un’infiammazione della mucosa gastro-intestinale, con stravasi san- 
guieni, una gastroenterite emorragica. 

Effetli generali. — I piü notevoli sono quelli sul 

Sisiema nervoso. — Nelle rane, forti dosi di un estratto acquoso 
di segala cornuta, non che l’acido sclerotico (0,03) e la scleromu- 
cina, provocano, dopo alcune ore, lo sviluppo di una paralisi quasi 
completa, che si accompagna ad un gonfiore particolare della pelle, 
e che , incominciando dagli arti posteriori, invade a poco a poco 
tutto il corpo (HAUDELIN ) ; questo effetto si produce con piü cer- 
tezza quando l’acide sclerotico o la scleromucina sono stati ammi- 
nistrati per iniezione sottocutanea. Durante questo tempo, le con- 
trazioni del cuore continuano , secondo ZWEIFEL , vivamente, ei 
movimenti respiratorii non provano nessuna interruzione; solamente 
quando la dose & stata molto forte il cuore subisce a poco a Poco 
l'azione del veleno, e le sue contrazioni divengono sempre piü lente _ 
e sempre piü deboli. Questo stato, vale a dire la paralisi generale 
e la debolezza dei battiti cardiaci, persiste in generale durante cin- 
que a sette giorni; poi, lentissimamente , ’ animale si ristabilisce ; 
ma accade spesso che, dopo alcuni 'giorni, si manifesta un secondo 
attacco di paralisi, durante il quale l’animale soccombe (HAUDELIN, 
ZWEIFEL, DRAGENDORFF). 

Negli animali a sangue caldo, l’estratto acquoso di segala cor- 
nuta , in dosi relativamente deboli, e senza dubbio anche l’acido 
sclerotico, provocano anestesia, disturbi della coordinazione dei mo- 
vimenti; in forti dosi, determinano la produzione di una paralisi, 
durante la quale l’animale, insensibile alle irritazioni dolorose piü 
intense, non manifesta nessun movimento, ne volontario, ne riflesso 
(DIETZ, LORINSER, HAUDELIN, ed altri). La morte € accompagnata 
da convulsioni , imputabili probabilmente all’accumulo nel sangue 
dei prodotti dell’asfissia. = 

Nell’uomo , o che una forte dose (8 grammi) di segala cornuta F- 
sia stata ingerita in una volta, o che pieccole dosi sieno state prese 
quotidianamente per un tempo piü o meno lungo, come & accaduto 
in certe 'epidemie (ergotismo) prodotte dall’uso di un pane fatto con — 
la farina che conteneva segala, si constatano dapprima gli effetti 
locali prodotti sullo stomaco e sull’intestino , effetti che abbiamo 
accennati piü sopra; poi si manifestano i seguenti fenomeni gene- 
nerali : vertigini, pesantezza di capo, senso di estrema debolezza, 
formicolii; insensibilitä a livello delle dita della mano e del piede, 
dolori erratici , leggiere scosse convulsive ; talvolta queste scosse 
convulsive, eloniche e toniche , divengono tanto intense da somi- 
gliare a spasmi epilettiformi, e si accompagnano a contratiure, @ 


dolori violenti , ad anestesia cutanea; allora si ha la forma di el- ® 
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eotismo designata col nome di ergolismo spasmodico ,; talvolta si 
vede svilupparsi, in mezzo a vivi dolori, sopra uno o piü arti, una 
tumefazione erisipelatosa, seguita da gangrena: questo & l’ergotismo 
gangrenos0o. — Quale € la causa immediata di questi fenomeni no- 
tevoli? Su eiö non sappiamo nulla di certo : alcuni hanno attribuito 
la gangrena ad un’occlusione dei vasi che si contraggono spasmo- 
dicamente (veggasi appresso); altri per esempio ZWEIFEL, la consi- 
derano come una conseguenza di questa stessa paralisi, che abbia- 
mo notata piü sopra negli animali. Della causa degli spasmi non 
si puö dare nessuna spiegazione plausibile. 

In seguito all’amministrazione di dosi terapeutiche di segala cor- 
nuta, non si osservano mai i fenomeni generali che abbiamo de- 
seritti. 

Respirazione. -— HAUDELIN ha visto prodursi, nei gatti, sotto la 
influenza di forti dosi di segala cornuta, un rallentamento dei moti 
respiratorii, sino all’interruzione definitiva della respirazione. Que- 
sto rallentamento andava sempre di pari passo con una diminuzio- 
ne della frequenza del polso; nei cani, era preceduto da un periodo 
d’acceleramento respiratorio. 

Circolazione. — Se gli sperimentatori sono d’accordo circa l’azione 
esercitata dalla segala cornuta sul sistema nervoso , non lo sono 
circa gli effetti prodotti da questa sostanza sulla circolazione ; su 
ciö i risultati delle esperienze sono molto discordi. 

Esperienze sulle rane. — ZWEIFEL ammıette che, sotto I’ influenza 
degli estratti acquosi di segala cornuta, negli animali giä intera- 
mente paralizzati, il cuore continua ancora a contrarsi con energia, e 
che solo molto tardi queste contrazioni divengono a poco a poco piü 
lente e piü deboli. KÖHLER ha constatato che, sotto l’influenza 
dell’ estratto acquoso di segala cornuta, il polso si rallentava, il 
cuore si arrestaya in diastole, ed attribuisce questi. fenomeni ad 
un’ ecceitazione degli pneumogastrici. ROSSBACH ha veduto 1’ echolina 
di WENZELL produrre notevoli irregolaritä nei movimenti del cuore. 
Molti sperimentatori hanno visto prodursi, sotto l’imfluenza degli 
estratti acquosi di segala cornuta, un restringimento delle arterie 
 periferiche , e considerano questo restringimento come effetto del- 
l’ azione della segala cornuta ; invece ZWEIFEL crede che questo re- 
stringimento sia il risultato del dolore provocato dall’iniezione,, e 
che per conseguenza sia il fatto di un’ azione riflessa. | 

Osservazioni sugli animali e sull’ uomo. — Alcuni, e noi siamo 
fra questi, hanno osservato un rallentamento considerevole del pol- 
so; altri invece hanno visto il polso accelerato. Secondo alcuni, la 
nressione sanguigna si eleva; secondo altri, prova un abbassamento 
notevole. Innanzi a queste contradizioni, che finora & impossibile 
spiegare, si comprende che noi giudichiamo inutile d’insistere ; bi- 
sognerebbe guardarsi specialmente dal poggiarsi sopra l’ uno o l’al- 
tro di questi dati per pronünziare un giudizio. 

Ulero. — Nelle femmine degli animali e nella donna, l’utero non 
gravido non prova da parte della segala cornuta nessuna influenza 
bene apprezzabile. Invece, nello stato di gravidanza, sopratutto du- 
rante il parto, dosi di 1 grammo di segala cornuta bastano per pro- 
vocare, dopo quindici minuti, contrazioni uterine frequenti, intense 
e dolorose ; quasi tutti gli osservatori sono d’accordo su ciö. Que- 
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ste eontrazioni possono anche divenire tanto forti da portare |’ u- 
tero in un vero stato di tetano, il quale, metiendo vstacolo alla 
circolazione del feto, dicesi gli possa recare un certo pregiudizio. 
Sinora € impossibile di poter dare di quest’ azione della segala cor- 
nuta sull’utero una spiegazione rigorosamente scientifica (]). 


Trattamento dell’ avvelenamento per segala cornula. — La prima cura 
del medico dovrä essere (& inutile dirlo) d’impedire la continuazione 
dell’ uso del pane contenente segala cornuta. In caso di avvelenamento 
acuto, se si sospetti che lo stomaco o ]’intestino contengano ancora il 
veleno , si cercher& di evacuarlo coi vomitivi 0 coi purganti; anche il 
tannino & stato raccomandato in queste circostanze Se i fenomeni di- 
pendenti dall’assorbimento della segala cornuta sono comparsi, allora si 
opporrä ad essi un trattamento sintomatico ; per esempio, si combatterä 
la debolezza cardiaca con gli eccitanti, ecc. 


Uso terapeutico. — La segala cornuta & usata spessissimo nella 
pratica medica, principalmente nell’arte ostetrica ; la sua utilitä nei 
parti, in cui si usa sopratutto in sostanza, & incontestabile e incon- 
testata. (l suo valore nel trattamento degli altri’ stati morbösi, Sspe- 
cialmente delle diverse emorragie , non &@ cosi solidamente stabili- 
to ; qui le osservazioni sono contradittorie,, il che dipende senza 
dubbio, per la maggior parte, da ciö che gli sperimentatori si sono 
serviti di preparati differenti, piü o meno variabili nella loro com- 
posizione, nella loro riechezza in prineipii attivi. Quando i principii 
attivi ottenuti nello stato puro da DRAGENDORFF, l’acido sclerotico e@ 
la scleromucina, saranno stati oggetto di numerose esperienze, al- 
lora si poträ con perfetta cognizion di causa profferire un giudizio 
sul valore della segala cornuta nel trattamento degli stati morbosi 
in questione. a 

Sicche la sua influenza sull' utero gravido & quella che viene 
piü spesso utilizzata dai medici. Questa influenza la fa considerare 
come il miglior agente per accelerare il travaglio ulerino nel 
parto; non € lecito perö di ricorrervi chein certe condizioni ben de- 
terminate, condizioni giä quasi completamente formulate daSTEARNS, 
colui il quale pel primo ha preconizzato l’uso della segala cornuta 


nei parti. Ecco quali sono queste condizioni: ]] feto deve trovarsi 


in una buona posizione ; il bacino della madre deve essere norma- 
le; bisogna che le acque sieno uscite,, che ]’ orificio del collo ute- 


rino sia dilatato e che, esistendo queste condizioni, le contrazioni 


dell’utero non sieno tanto energiche da provocare l’espulsione del E 
feto ; una, due o tre dosi (di 0,5 1,0 ciascuna) di polvere di segala 


cornuta, amministrate ad intervalli di un quarto d’ora a mezz’ora, 


basteranno allora, in generale, a portare il parto a rapida fine. L U- 
so della segala cornuta talvolta poträ anche rendere dei servigi du- 
rante il secondamento, allorquando, essendo la placenta interamente 


(l) Rabuteau crede che la segala cornuta provochi gli effetti caratteristici, eo- 
citando direttamente e facendo contrarre le fibre lisce tanto dei vasi, che dell’u- 


tero. Le recenti esperienze di Peton, e Laborde ed i risultati notevoli ottenuti, me- = 


diante le iniezioni sottöcutanee di estratto acquoso di segala cornuta, nel tratta- 
mento delle emorragie in generale, permettono di considerare questa opinione come 
ammissibile, 


v 
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o quasi interamente distaccata, le contrazioni dell’utero sieno troppo 
deboli per determinarne T'espulsione. Pareechi medici, sopratutto ji 
medieci ingles ed americani, hanno anche consigliato l’uso di questo 
medicamento per provocare il parto prematuro ; ma i suoi vantaggi 
si sono mostrati nulli in questi casi. 

E stata anche preconizzata contro le meirorragie, ma oggi Si con- 
viene generalmente che le speranze che in principio si erano fon- 
date sul suo valore in questo senso, erano esagerate. Se si tratti di 
un’emorragla uterina, sintomo di un aborto minacciante o incipiente, 
allora la segala cornuta, nei casi leggieri, &@ superflua, nei casi gravi 
insufficiente. Se si tratti di un’emorragia considerevole, pericolosa, so- 
pravvenuta durante il secondamento, per effetto di un’ insuflicienza 
delle contrazioni uterine, di un’ atonia dell’ utero, allora gli effetti 
della segala cornuta, manifestandosi con troppa lentezza, non avyran- 
no il tempo di combattere eflicacemente gli accidenti spaventevoli 
che reclamano un intervento immediato; poträ perö anche rendere 
qualche servigio secondando l’azione di altri mezzi di trattamento. 
Ma se l’emorragia & leggiera, non immediatamente minacciante, la 
segala cornuta, usata sola, poträ bastare a farla cessare. E stato 
anche prescritto questo medicamento contro le metrorragie fuori lo 
stato di gravidanza e determinate da diverse cause, dalla semplice 
mestruazione troppo abbondante sino alle emorragie dipendenti da 
un carcinoma dell’utero; in questi casi la segala cornuta si @ mo- 
strata piü spesso ineflicace che utile. Sinora € impossibile precisare 
con esattezza quali sono i casi in cui puö veramente essere van- 
taggiosa. 

La segala cornuta € stata anche opposta alle emorragie provve- 
nienti da altri organi, sopratutto all’emottisi e all’ematemesi; e in- 
contestabile che in questi casi puö rendere dei servigi; ma i. suoi 
vantaggi, quando & amministrata internamente, non sono superiori 
a quelli che si possono ottenere dall’ uso di altri medicamenti (]). 
Comunicazioni recenti (DRASCHE ed altri) pare dimostrino che l’ergo- 
tina, iniettata ipodermicamente, puö sopprimere rapidamente e con 
certezza emorragie contro le quali altre medicazioni erano comple- 
tamente fallite. Le osservazioni sono ancora troppo rare perche sia 
permesso di pronunziarci sul valore di questo mezzo; j successi ot- 
tenuti, sopratutto nel trattamento dell’emottisi, sembrano pero ab- 
bastanza numerosi perche, all’occorrenza, si sia autorizzati a ricor- 
rere a queste iniezioni (2). 

Recentemente, v. LANGENBECK ha provato di curare gli aneuri- 


(1) Dalle numerose esperienze del Prof. Cantani risulta che l' ergotina ammi- 
nistrata internamente non & sufliciente ad arrestare le emorragie del pulmoni (e- 
mottisi), dello stomaco e delle intestina ( ematemesi, enterorragia, melena ), dei 
reni e della vescica (ematuria vescicale, renale .o nefrorragia) etc. 

(2) Le iniezioni sottocutanee d’ergotina sono state sperimentate molto in questi 
ultimi tempi in Francia ed anche in Italia e con buon successo nella metrorragia, 
nell’ emottisi , nell’ ematemesi , nell’ epistassi, negli emorroidi fluenti , nell’ ema- 
turie etc. Piccole dosi di ergotina (6 a 10 centg.) amministrate per iniezioni ipo- 
dermiche equivalgono alle grandi dosi date per la via dello stomaco (] a 3 gr. 
ed anche piü). Pare che il succo gasırico neutralizzi potentemeute ]' azione del- 


l’ ergotina, 
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smi iniettando sotto la pelle che li copre una soluzione d’ergotina. 
Ha ottenuto qualche successo ed anche altri osservatori hanno re- 
eistrato dei risultati favorevoli a questo metodo di cura. VoGT af- 
ferma di aver fatto scomparire, mediante iniezioni dirette di estratto 
acquoso di segala cornuta, antiche dilatazioni varicose delle "gam- 
be. Se questi buoni risultati vengono conlermati, ecco un nuovo 
campo molto vasto aperto alla segala cornuta. SCHWALBE pretende 
di. attribuire questi successi ottenuti da LANGENBECK, VoGT ed al- 
tri, agli effetti locali irritanti, infiammatorji, dell’alcool, usato or- 
dinariamente come dissolvente dell’ergotina. Ammettendo come giu- 
sta questa interpretazione di SCHWALBE , bisogna convenire che 
essa non puö applicarsi che agli effetti prodotti localmente dalle 
soluzioni in questione, ma non giä all’azione emostatica esercitata, 
per esempio, sulle emorragie pulmonari. Poiche l’opinione emessa 
recentissimamente, secondo la quale il restringimento vascolare os- 
servato in seguito a queste iniezioni non sarebbe che il risultato 
di un’azione riflessa avente il suo punto di partenza in una irrita- 
zione dei nervi sensibili, questa opinione, dico, non € applicabile 
all’interruzione delle forti emorragie (1). 

La segala cornuta & stata anche usata nel trattamento di altri 
stati morbosi, in cui la sua efficacia € molto contestabile: tali so- 
no, per esempio, la pertosse (GRIEPENKERL), parecchie affezioni del- 
’apparecchio genitale della donna (amenorrea, leucorrea, ecc.). Fac- 
ciamo notare ancora che secondo parecchie osservazioni (BARBIER, 
ARNAL, MONNERET, BROWN-SEQUARD ed altri), la segala cornuta a- 
vrebbe prodotto effetti molto favorevoli, ed anche perfettamente cu- 


Il Moutard-Martin si serve della seguente formola per iniezione ipodermica: 


Pr. Ergotina di Bonjean gram. due 
Glicerina neutra 


Acqua \ ana gram. quindici. 








u 
= 
Si pud iniettare 1 grammo ad 1,50 della soluzione , che corrisponde a centg. E) 
6 a 10 di ergotina. Queste iniezioni sono talvolta seguite da leggiera irritazione. R 
Per eyitare questo inconveniente, Dujardin-Beaumetz preferisce le iniezioni diuna 
soluzione di estratto idro-alcoolico di segale di Yvon che & un liquido diunco — 
lore di ambra, ed usa la seguente formola: 


Pr. Estratto idro-alcoolico di segale di Yvon grm. 1,20 
Acqua grm. 8,80. 
S’ inietti 1 grammo della soluzione. 


Recentemente il Tanret haintrodotta in Terapia l’ergotinina ed: ha preparato con 
questa uno sciroppo ed una soluzione per iniezione ipodermica. Gli studii di Du- 
jardin, di Laborde, di Budin, di Galippe sul proposito non sono ancora decisivi. 7 

(1) II Dottore Albanesi di Paleımo & stato piü ardito di Langenbeck; egli ha 
praticate le iniezioni di ergotina nel tumore aneurismatico. ; 

L’ Autore riferisce lo storia clinica di una donna di anni trentasei , la quale 
era affetta da un aueurisma del tronco brachio-cefalico, grande quanto un manda- 3 
rino, avente sede sulla forchetta sternale, che elevavasi a 4 centimetri al disopra 
della clavicola. In questo tumore fece 11 iniezioni d’ergotina ed ottenne diminu- 
zione del tumore e miglioramento notevole nei fatti generali : 1’ uscita della ın- 
ferma dallo spedale impedi che 1’ osservazione fosse continuata, > 
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rativi, in certe paraplegie dipendenti da alterazioni spinali (mielite 
consecntiva alle malattie infettive acute, ecc.). BROWN-SEQUARD sta- 
bilisce, pel trattamento di queste paralisi con la segala cornuta, le 
seguenti indicazioni e controindicazioni: secondo lui, l’amministra- 
zione della segala cornuta deve essere evitata quando la paraple- 
"gia non € accompagnata da nessun fenomeno d’irritazione, quando 
si tratta di una « paralisi riflessa » o di un rammollimento non in- 
fiammatorio; questo medicamento produce invece efletti vantaggiosi 
nei casi in cui la paralisi & determinata da un’iperemia, da un’in- 
fiammazione della midolla e dai suoi involucri. Facciamo osservare 
dapprima che, in presenza di uno stato iperemico o infiammatorio 
avente la sua sede nel canale vertebrale, si & naturalmente tentati 
di fare intervenire, con la segala cornuta, altre medicazioni razio- 
nali (sottrazioni sanguigne, ecc.), di tal che allora & molto dificile 
apprezzare al suo giusto valore l’azione prodotta dalla segala cor- 
nuta. Per ciö che riguarda le paralisi riflesse, oggi, come & noto, 
se ne ha un’ idea affatto diversa da quella da cui partiva BRowN- 
SEQUARD per raccomandare contro questo stato morboso l’uso della 
segala cornuta. Forse questo medicamento merita di essere provato 
in qualcuno di questi casi, ma osservatori sperimentati, per esem- 
pio LEYDEN, non Ticonoscono in esso che un’efficacia molto debole (]). 
Molte osservazioni sono state pubblicate (da ALLIER ed altri), se- 
condo le quali la segala cornuta produrrebbe effetti molto vantag- 
giosi nel trattamento di certe paralisi veseicali. E stata preconiz- 
zata sopratutto nei casi in cui la paralisi € pura e semplice, in cui, 
per esempio, dipende da una ritenzione troppo prolungata dell’ori- 
na. E lecito domandare se nei casi di questo genere, sopratutto 
in quelli in cui l’ affezione era molto recente , la paralisi non sa- 
rebbe scomparsa anche rapidamente senza l’intervento della segala 
cornuta (2). 


Dosı E prrPparAaTı.—1. Segala cornuta. — Per provocare le contrazioni 
uterine, durante il parto, o per far cessare le metrorragie , si prescri- 
vono due e tre dosi da 0,5 a 1,0 ciascuna, da prendere a brevi inter- 
valli (10-15 minuti); se queste dosi restano inefficaci, in generale non 
e a sperare che nuove dosi riescano meglio. Per un uso prolungato, si 
prescrivono dosi da 0,1-0,5, parecchie volte al giorno. — In polvere, 
pillole o infusione. 

2. Estratlo emostatico di segala cornuta. — Internamente ; 0,05 si- 
no a 0,5. ER 

3. Ergotina (VieGErs). — E un estratto alcoolico di segala cornuta, 
a cul si 2 sottratto preventivamente il suo olio grasso per mezzo dell’e- 
tere. Non & usato,. Internamente, 0,0015-0,02, in polvere o in pillole. 

3. Estratio acquoso di segala cornuta, ergotina (Boxsnan). — E molto 


— 


(1) Il Prof. Hammond fa grande uso dell’ ergotina in dosi elevate in diverse 
malattie spinali (iperemia, emorragia, mieliti etc.). Bisogna perd dire che le dosi 
usate dall’ illustre medico americano sembrano paradossali. 

(2) II Willebrand ha vantata ]’ ergotina nell’atonia del miocardio consecutiva 
ai vizii valvolari, Presso noi vi ha chi crede a questa azione dell'ergotina ed io, 
ad esempio del mio chiarissimo maestro Prof. Capozzi , ho visto buoni risultati 
dall’uso dell’ ergotina per rialzare l’attivitä indebolita del miocardio, quando non 
sia avvenuta la degenerazione grassa delle fibre muscolari. 
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piü attivo e molto piü usato del precedente, Internamente, 0,1-0,5 in 
pillole o in soluzione. In iniezioni sottocutanee, 0,0015-0,03 pro dosi; 
queste dosi sono state elevate considerevolmente ; se ne sono iniettati 
sino a 80 centigrammi alla volta, senza che ne sia risultato nessun in- 
conveniente. Secondo DrascHr, il preparato piüu razionale per iniezione 
sottocutanea sarebbe una soluzione di 0,3 d’ ergotina in 4,0 di gliceri- 
na; questa dose potrebbe essere iniettata in una volta. 

5. Tintura di segala cornuta (1 parte di segala cornuta per 10 parti 
d’aleool rettificato). — Preparato attivo. 10-30 gocce pro dosi. 

6. Acido sclerotico. — Non & stato ancora sperimentato nell’ uomo, 
Secondo DRAGENDORFF, si potrebbe usare, in iniezioni sottocutanee, nelle 
dosi di 0,08—0045. 


ARTICOLO IV. 
SOSTANZE AMARE CON ATTIVITA’ FISIOLOGICA DEBOLE. 


Aggruppiamo sotto questo titolo un certo numero di vegetali, coi 
loro prineipii cristallizzabili, indifferenti, tutti sprovvisti di azoto, 
ancora ignoti nella loro costituzione e che posseggono un’ attivitä 
fisiologica poco accentuata. Oggi non & piü permesso di riunirli , 
tenendo conto solamente del loro sapore amaro, sotto la denomi- 
nazione generale di amari; infatti vi sono tante altre sostanze che 
presentano questo sapore e che differiscono estremamente fra loro, 
tanto dal lato chimico che dal lato fisiologico: tali sono, per esempio, 
moltissimi alcaloidi di attivitä tossica mo!to intensa, glicosidi, ecc, 
Per caratterizzare adunque le sostanze che formano il gruppo in 
questione, & bisognato considerare non solamente il loro sapore a 
maro, ma anche la loro debole attivita fisiologica. Noi non pos- 
siamo imitare i chimiei, i quali riuniscono in questa medesima clas- 
se principii come la picrotoxina, la cantaridina, la santonina, la 
cussina, l’aloina; infatti, i loro effetti fisiologiei differiscono talmente 
fra loro e da quelli delle sostanze in questione, che si puö presu- 
mere che la loro costituzione chimica sia anche molto differente; 
per contrario, i prineipii che qui aggruppiamo, la quassina, la gen- 
ziopicrina , la menianlina, la enicina , Y acido celrarico , eCC., 
presentano , nella loro debole azione sull’organismo , tali somi- 
glianze che & lecito supporre che la stessa aflinitä esista anche nel- 
la loro costituzione chimica. Notiamo ancora che i vegetali i quali & 
forniscono questi principii non contengono, a fianco ad essi, nessun 
altro elemento attivo, di tal che il gruppo che noi formiamo non 
presenta neppure da questo lato nessuna confusione. Nelle precedenti 
edizioni di questo libro facevamo entrare in questä medesima classe 
dei vegetali i quali, insieme ai prineipii amari, contenevano certe 
essenze a cui dovevano le loro proprietä dominanti ; ecco perch@ 
ci & sembrato razionale di studiare questi vegetali coi profumi @ 
con gli aromati. a 

Azione fisiologiea. — Gli effetti fisiologiei dei principii che for- 
mano questo gruppo possono essere oggetto di uno studio fisiolo- 
gico comune. | | 1 

Questi prineipii esereitano sugli organismi inferiori un’azione ma 
nifestamente nociva, cosa che abbiamo potuto constatare ‚positivar 
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mente con le nostre ricerche; ma perch& si produca quest'azione, 
le sostanze in questione debbono essere usate in quantitä molto mag- 
giore dei fenoli,, per esempio ; esse si oppongono dunque, purche 
la eoncentrazione sia sufliciente , ai processi di putrefazione e di 
fermentazione. BUCHHEIM ed ENGEL hanno visto lo sprigionamento 
dell’acido carbonico da una soluzione zuccherina in fermentazione 
diminuire sotto l’influenza della florrizina in soluzione 'allungata ; 
per contrario, sotto l’influenza della salicina, questo sprigionamento 
d’acido carbonico aumentava. 

Aleuni di questi principii, per esempio la quassina, esercitano 
un’azione narcotica sulle mosche. 

Introdotti nella bocca, producono un sapore amaro molto persi- 
stente. Quest'amarezza non ha l’intensitä di quella di altre sostanze 
come la stricnina, la chinina, ece. Secondo le ricerche di BUCHHEIM 
ed ENGEL, il sapore amaro del tartrato di stricnina puÖö essere av- 
vertito anche in una soluzione ad 1:48000; quello dei tartrato di 
chinina puö esserlo in una soluzione ad 1: 10000; quello del tartrato 
di cinconina, in una soluzione ad 1,4000; quello del tartrato di mor- 
fina, in una soluzione ad 1:2000 ; quello della saliceina, in una so- 
luzione ad 1:1500; quello della florrizina, in una soluzione ad 1:500. 
Isnoriamo in qual modo, per quale alterazione dei nervi del gusto, 
le sostanze in parola sviluppano il sapore amaro. 

Sotto l’influenza di questa amarezza , come sotto l’influenza di 
qualunque altro sapore intenso, sia amaro, dolce o acido, la secre- 
zione salivare diviene, per azione riflessa, piü abbondante. 

Gli amari, come qualunque altra sostanza , introdotti nello sto- 
maco vuoto, eccitano la secrezione del succo gastrico; ingeriti an- 
che in piccole dosi, producono una sensazione particolare nello sto- 
maco, sensazione che & stata confusa con quella dell’appetito, con 
la fame ; ma come fa osservare GRIESINGER, qui si tratta piutto- 
sto di un dolore che di una sensazione d’ appetito ; forti dosi ge- 
nerano un vero dolore , il quale non ha niente di comune con la 
fame e che si accompagna a disturbi effettivi della digestione. Dosi 
molto forti provocano anche vomiti. 

Vedendo gli amari eccitare la secrezione della saliva, si € sup- 
pesto, ma senza poterlo dimostrare , che essi facevano aumentare 
anche la secrezione del succo gastrico, che miglioravano l’appetito 
ed attivavano la digestione. La semplice riflessione, per altro per- 
fettamente d’ accordo con l’ osservazione , basta , invece , per far 
pensare che certi prodotti di sapore forte e piacevole, come quelli 
che abbiamo studiati col titolo di aromati , debbono stimolare piü 
attivamente la secrezione della saliva e del succo gastrico, miglio- 
rare l’appetito e favorire la digestione molto meglio delle sostanze 
di sapore fortemente amaro e disgustoso. 

Esperienze dirette di BUCHHEIM ad EnGEL hanno d’altronde di- 
mostrato che gli albuminoidi non passano piü rapidamente allo stato 
di peptoni , n& gli amilacei allo stato di zucchero , non ostante la 
presenza degli amari. E riguardo alla digestione intestinale , gli 
stessi osservatori non hanno mai potuto constatare che l’intervento 
degli amari facesse aumentare la secrezione della bile. 

Non abbiamo dunque nessuna ragione per ammettere che le so- 
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stanze in questione abbiano la proprietä di eceitare o di miglio- 
rare l’appetito e la digestione. 

Se si tratta di uno stomaco malato, allora 1’ esperienza insegna 
che la digestione debole e languente spesso puö migliorare sotto 
Ih influenza degli amari. Main questa miglioria delle funzioni dige- 
stive bisognerebbe stabilir bene quale & la parte che spetta agli 
amari e quale quella delle altre sostanze amministrate contempo- 
raneamente. Ora € noto che quasi sempre gli amari vengono presi 
in forma di tintura alcoolica, e che spesso vi si trovano mischiate 
delle essenze ; noi non dubitiamo, secondo le nostre osservazioni, 
che queste essenze e l’alcool, di cui si conoscono le proprietä for- 
temente stimolanti sulla secrezione del succo gastrico, non contri- 
buiscano per la massima parte alla produzione degli effetti favore- 
voli di eui si tratta. Si e preteso di attribuire questi effetti alle 
proprietä antifermentescibili degli amari, e si & detto che essi mi- 
glioravano 1’ appetito sopprimendoi processi anormali di fermenta- 
zione di cui lo stomaco puö essere la sede ; ma a ciö si potrebbe 
ancora rispondere che le essenze e l’alcool sono antifermentesci- 
bili molto piüu possenti degli amari. TRAUBE aveva supposto che al- 
zando la pressione sanguigna, gli amari potevano attivare la secre- 
zione gastrica negl’infermi; infatti le esperienze di KOEHLER hanno 
dimostrato che , in seguito all’ iniezione di soluzioni amare nella 
vena giugulare , Ja pressione sanguigna si elevava dopo di essersi _ 
abbassata momentaneamente ; ma bisognerebbe provare che lo stes- 
so efletito si produce in seguito all’amıinistrazione per lo stomaco 
di dosi terapeutiche di una sostanza amara. Ora @ molto diflicile 
ammettere che possa essere cosi, quando si considera che queste 
sostanze non esercitano nessuna azione apprezzabile sul sistema 
nervoso centrale o periferico. 


Uso terapeulico. — Facendo astrazione di alcune rare circostan- 
ze in cui certi amari vengono ancora talvolta adoperati , diremo 
che in generale non si prescrivono che nel trattamento delle d- 
spepsie. Fra 1 disturbi digestivi a cui si possono opporre con qual- 
che vantaggio ve n’® uno, designato col nome di « debolezza ato- 
nica della digestione », contro il quale si usano a preferenza. An- 
cora oscuro nella sua natura, questo stato morboso si caratterizza 
clinicamente nel modo seguente: anoressia molto notevole e persi- 
siente ; mancanza di sensazioni spiacevoli a livello della regione 
epigastrica , anche dopo i pasti ; mancanza di vomiti, lingua non 
caricata; apiressia. La debolezza digestiva, detta anche « atonica », 
che si presenta in seguito a malattie febbrili acute di lunga dura- 
ta, puö anche essere combattuta con vantaggio con l’amministra- 
zione degli amarj. In generale, questi medicamenti possono essere 
utili nel “trattamento delle dispepsie che si accompagnano ad un 
certo grado d’anemia , senza che la lingua sia caricata in modo 
molto apprezzabile, e senza che esista nessun fenomeno che possa 
far supporre la presenza di un vero catarro gastrico. Cosi gli amari 
potranno realmente rendere dei servigi nei casi di anoressia che sis 
presentano nelle clorotiche (allora si uniscono utilmente ai ferru- 
ginosi), nelle persone esaurite dagli eccessi o da lavori intellettuali 
troppo prolungati. Spesso si constata che sotto la loro influenza 
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l' appetito rinasce e lo stato generale della nutrizione si migliora. 
Da ultimo questi medicamenti possono agire favorevolmente contro 
la dispepsia ceronica dei bevitori; allora per lo piü si uniscono con 
sostanze leggermente ececitanti. 

E raro che si prescrivano ad individui pletorici; sarebbero di- 
rettamente nocivi nelle affezioni organiche deilo stomaco, sopratutto 
nei casi d’ulcera e di carcinoma; bisognerä egualmente astenerse- 
ne nei casi di catarro gastrico, anche leggiero, nei casi in cui la 
lingua & caricata, ed in cui esistono altri sintomi, che permettano 
di supporre la presenza di un’affezione catarrale. Gli antichi me- 
diei avevano gia notato che questi medicamenti non convenivano 
allorquando lo stomaco era « debole ed irritabile », quando vi era 
una disposizione particolare alle cardialgie ed ai vomiti. Si @ no- 
tato anche che le isteriche e gl’ipocondriaci, affetti da disturbi di- 
gestivi, spesso li sopportavano malissimo. 

Non v’e nessun altro stato morboso a cui si sieno opposti con 
qualche successo gli amari; come febbrifughi, si sono mostrati in- 
teramente inattivi; come antelmintici, non hanno manifestato nes- 
sun effetto utile. — Per compiere queste indicazioni , Spesso sono 
stati uniti alla chinina, al ferro, a preparati leggermente aromatici, 
all’alcool (in forma di tintura). Nella parte fisiologica abbiamo visto 
che l’azione vantaggiosa prodotta doveva per lo piü essere attribuita 
per la massima parte, a queste ultime sostanze, amministrate con- 
temporaneamente agli amari; ma certamente non & sempre cosi, 
poiche l’osservazione clinica dimostra che gli amari, amministrati 
soli, sotto la forma di una semplice macerazione nell’acqua fredda 
possono ancora in parecchie circostanze produrre efletti vantaggiosi. 
Perche si manifestino questi effetti, bisogna usare questi medica- 
menti per un certo tempo, enon amministrarli in dosi troppo forti; 
quest’ultima regola ha una grandissima importanza, poiche col non 
osservarla si avrebbe un risultato affatto contrario a quello che si 
cerca, vale a dire si avrebbero disturbi digestivi. 

L’esperienza ha dimostrato che la forma medicinale nella quale 
si prescrivono gli amari esereita un’influenza notevole sulla loro 
efficacia terapeutica. Il preparato piü razionale € l’infusione fredda; 
poi vengono gli estratti. In certi casi, le tinture alcooliche possono 
produrre migliori effetti; ma & inutile dire che si dovrä’ evitarne 
l’uso nei casi in cui @ controindicata l’amministrazione dell’alcool. 
Le decozioni agiscono, in generale, meno favorevolmente delle in- 
fusioni fredde; ma i preparati farmaceutici piü malamente tollerati 
dallo stomaco sono i preparati in forma di polvere. a. 


Ravıcr vı Grxziana (radie Gentianae rubrae della Gentiana lutea, Gen- 
zianee). — Contiene un principio amaro glieosidico , la genziopierina , 
02°H300'2, che si scioglie facilmente nell’acgua e nell’aleool, e che, ri- 
scaldata con gli acidi diluiti, si sdoppia in zuechero fermentescibile ed 
in genziogenina , C''H!°03. Nella radice di genziana si trova anche un 
acido, l’acido genzianico, zuechero e tracce di un’essenza. 

Fra tutte le sostanze appartenenti al gruppo in parola, & quellai cui 
 effetti antiputridi sono piü accentuati (Esruıng). — Oltre il sapore amaro, 
le si attribuiscono gli effetti menzionati nelle generalitä. Sotto l’influenza 
di forti dosi , la digestione & turbata , e dicesi che talvolta si abbiano 
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anche cefalalgia, rossore del volto e fenomeni narcotiei. Nei cani, l’in- 
iezione diretta nel sangue non ha prodotto invece nessun effetto morboso; 
manchiamo completamente di ricerche positive sopra questo soggetto, 

Fra tutti gli amari, la genziana & quella che viene preseritta piü co- 
munemente nei .casi di dispepsia che abbiamo indicati piü sopra. Prima 
della scoperta della china , si usava nel trattamento della febbre inter- 
mittente, e le si attribuivano proprietä febbrifughe , di cui si & ricono- 
sciuto che essa & sprovvista. Si & preteso anche che potessse preseri- 
versi con vantaggio come vermifugo; ma & certo che non ha nessun va- 
lore per questa indicazione, 


Dosi E PREPARATI. — 1. Radice di genziana , in infusione acquosa o 
vinosa, in decozione, 5,0—10,0 : 200,0. 

2. Estratio di genziana. — Di consistenza densa, bruno, che dä con 
! acqua una soluzione limpida; 0,1— 0,5 pro dosi, in pillole , in so- 
luzione. 

3. Tintura di genziana. — Radice di genziana 1 parte per 6 parti di 
spirito di vino molto rettificato. Colorazione gialla brunastra; 25-50 gocce. 
»ro dosi (1,0-3,0). 

4. Tinlura amara, -— Radice di genziana, centaurea minore, arance 
amare, ana 8 p., spirito di vino rettificato 315 p. Liquido bruno, leg- 
germente verdastro; le stesse dosi della precedente. 

La genziana entra anche nella composizione di diversi elisiri e tinture, — 


FocLıe Dı Trirocnıo Acquarıco (folia Trifolii fibrini). — Sono, le 
foglie di una Genzianea, del Menyanthes trifoliata. Contengono la me- 
niantina, C’°H*%0*, sostanza amorfa, che si seioglie facilmente nell’ ac- 
qua e nell’alcool; riscaldata con un acido diluito, si sdoppia in zuechero 
ed in un olio, il meniantolo, il cui odore ricorda quello dell’essenza di 
mandorle amare. 

Queste foglie si prescrivono come la radice di genziana. 


Dosı E prePpArATI. — 1. Foglie di trifoglio acqualico; nella stessa forma 
della genziana. \ 
2. Estratt: di foglie di trifoglio acquatico. — Denso, bruno nerastro, 
che dä con l’acqua un liquido molto limpido.: 0,5-2,0 pro dosi, in so- 

luzione o in pillole. 


ÜENTAUREA MINORE (Erythroea centaurium, Genzianee). — Contiene un 
prineipio amaro, che non & stato ancora isolato. 

I suoi effetti fisiologiei ed il suo uso terapeutico si accostano molto 
a quelli delle foglie di Trifoglio acquatico. La centaurea minore se ne 
distingue soltanto, dicesi, per le sue proprietä leggermente lassative, di 
tal che si preferisce nei casi in cui la dispepsia & accompagnata da co- 
stipazione; ma queste proprietä non sono chiaramente stabilite. 


ar 


Dosı £ prePARATL. — Quelli delle foglie di trifoglio acquatico. 


Leexo nı Quasssa, della Quassia amara.—Contiene un prineipio ama- 7 
ro, la quassina , C!0H1203 , Ja quale eristallizza in eilindri bianchi, ha 
una reazione neutra, si seioglie facilmente nell’acqua, e, fortemente ri- 
scaldata a contatto dell’aria, brucia come una resina. NE 


Tutto eiö che sappiamo positivamente della quassia &che i piccoli in- 
setti, dopo di aver bevuto la sua decozione, cadono in uno stato narco- 


” 
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tico, ma senza morire. Circa i suoi efletti fisiologiei sugli animali supe- 
riori, le opinioni piüu contradittorie regnano ancora sopra tale questione. 
3 grammi di un forte estratto di quassia non hanno prodotto nei cani 
nessuna azione (HuseMmaAnn). 

Gli usö terapentici della quassia non si distinguono in nulla da quelli 
degli amari giä menzionati. Le proprietä meravigliose che un tempo le 
si attribuivano sono state ridotte a zero da un’ osservazione imparziale. 
Poiche questo medicamento non agisce meglio dei nostri amari indigeni, 
specialmente della genziana o del trifoglio acquatico, e presenta inoltre 
l’inconveniente di essere piüu caro, di essere talvolta falsificato, e di avere 
un sapore anche piü disgustoso, il meglio sarebbe di cancellarlo dalla 
materia medica. 


Dosı E PrEPARATI. — Gli stessi di quelli degli amari studiati preceden- 
temente (1). 


Tırassaco, del Taraxacum officinale (Sinanteree-Cicoracee). — Contiene 
in tutte le sue parti un principio amaro, la far assacina, non ancora esat- 
tamente conosciuto, ed una grande’quantitä& di sali di potassio e di cal- 
cio. Nel succo lattiginoso che ne scorre si trovano inoltre sostanze re- 
sinose, In primavera, questa pianta contiene piü sali ed una minor quan- 
tita di principio amaro; & tutto il contrario in autunno. 

Alla sua riechezza in sali deve proprietä leggermente purgative. Non 
si suole presceriverlo solo; ordinariamente si unisce ad altre erbe. 


Prepararo. — Estratio di larassaco. — E denso , bruno nerastro , s0- 
lubile nell’acqua. Si usa molto come eccipiente pillolare, 

Il succo ottenuto con l’espressione dal tarassaco entra nella composi- - 
zione dei succhi d’erbe , che un tempo erano molto prescritli (cure di 
primavera), ma che ‘ogei, a causa della grande diffusione dell’uso delle 
acque minerali, hanno perduto molto della loro voga. Gli effetti di que- 
sti suechi di erbe dipendono in gran pärte dalla loro ricchezza in sali 
di potassio e di sodio. Questa riechezza & considerevule specialmente in 
primavera, nel periodo di vegetazione ; solo piü tardi i prineipii amari 
si sviluppano in maggiore abbondanza. Ecco quali sono le piante che ser- 
vono alla preparazione di questi succhi: tarassaco (radiei e foglie) , fu- 
mosterno (foglie) , cicoria (radice) , cardo benedetto (foglie) , millefoglio 
(cime), coclearia, crescione, ruta, cerfoglio, saponaria, gramigna , cheli- 
donia masgiore. Se le piante sono affatto giovani, il loro succo produce 
disturbi digestivi, poich& gli elementi amari vi si trovano in quantitä 
troppo tenue; se sono un poco piu vecchie, il loro succo, nelle dosi di 
30 a 50 grammi , produce gli effetti degli amari ; nelle dosi dı 100 a 
150 grammi determina piuttosto un’ azione lassativa. Si fa prendere al 


(1) In Italia si fa molto uso del legno di quassia, mentre in Germania si pre- 
ferisce la genziana, il trifoglio fibrino ed altri amari indigeni. In medicina si usa 
il legno del tronco e della radice alla dose di 4 a 5 grammi ad infuso a freddo, 
meglio che a caldo. Si conoscono pure i bicchieri di quassia o di Surinam , nei 
quali si pone 1’ acqua od il vino per qualche tempo per estrarre la quassina dal 
legno. Questi biechieri possono essere adoperati 20 a 30 volte, 

Nelle farmacie esiste il cosi detto solfato di quassina che, secondo il compianto 
Prof, De Luca, & un miseuglio di sostanze eterogenee, non mai identico per com- 
posizione e quindi da bandirsi. 
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mattino, al digiuno, con latte o brodo di carne, e nello stesso tempo si 
regola il regime convenientemente. | 

Gli stati morbosi eui si pretendeva di guarire con questo trattamento 
erano oltremodo diversi, ed erano compresi sotto la denominazione ge- 
nerale,, molto vaga, di « pletora addominale ». Quantungue i risultati 
ottenuti fossero singolarmente esagerati, pure bisogna convenire, secondo 
affermano buoni osservatori (VAN SWIETEN, DE HAEn, Quakın, ZIMMERMANN), 
che questi succhi di erbe non erano addirittura inefficaci. Esli & vero 
che la cura doveva essere continuata per lungo tempo; doveva essere se- 
condata con un genere di vita e con un regime ben regolati. D’ altra 
parte, Y’uso dei succhi d’erbe non doveva essere troppo 'prolungato, poi- 
ch® poteva produrre disturbi digestivi. Da ultimo l’esperienza aveva in- 
segnato che, per produrre effetti realmente vantaggiosi, questi succhi 
dovevano essere amministrati in forma liquida. 

Si comprende che i prineipii amari non debbono intervenire per una 
parte preponderante negli effetti prodotti dai succhi d’erbe; per ciö ba- 
sta considerare che questi succhi vengono amministrati in primavera, su- 
bito dopo di averli spremuti. Le loro indicazioni adunque non sono esat- 
tamente quelle degli amari; ecco quali sono le condizioni in cui l’espe- 
rienza ha insegnato di poterli usare con probabilitä di successo : costi- 
pazione cronica moderata , con le sue varie conseguenze , costipazione 
nelle persone che menano una vita sedentaria, che usano un nutrimento 
abbondante e succolento, ed a cui la debolezza della loro ecostituzione 
interdice l’uso delle acque minerali, a causa degli effetti troppo energici 
di queste acque; contemporaneamente, esistenza di una lesgiera dispe- 
psia, che non puö essere attribuita ad un catarro gastrico, ma che di- 
pende semplicemente da uno stato « d’atonia delle funzioni digestive ». 
Si osserva realmente che, nelle circostanze di questo genere, una cura 
metodica coi succhi di erbe puö produrre risultati vantaggiosi. 

Ricordiamo ancora qui il preparato conosciuto col nome di species ad 
clysmata visceralia Kaempfii. La sua composizione era dello stesso genere 
di quella del succo d’ erbe, ma conteneya inoltre camomilla, valeriana, 
anagallide, arnica, verbasco. Un tempo era molto usato per combattere 
gli «ingorghi addominali », ma oggi ha .semplicemente un interesse 
storico. h 


ÜARDO BENEDETTO (folia Cardwi benedicti, del Cnicus benedielus) . —Con- 
tiene un prineipio amaro, la cnieina, C*?H+60", facilmente solubile nel- 
l’acqua calda e nell’alcool; contiene anche una grande quantitä di sali 
alcalini., 

La presenza della cnieina da a queste foglie proprietä simili a quelle 
degli altri amari; la cnieina usata sola, nella dose di 0,3, provoca nau- 


see e vomiti. La loro riechezza in sali ha per conseguenza di aumen- 2 


tare l’eserezione orinaria e le evacuazioni alvine, ma solamente quando 
le. dosi sono molto forti. 5 

L’uso terapeutico, le dosi e i preparati sono perfettamente gli stessi 
di quelli del trifoglio acquatico. % 


LicHene ıstanvıco. — E una specie di lichene (Ceiraria Islandica), di 
sapore amaro, mucillaginoso, contiene due acidi amari: l’acido cetrarico 
(C*#H#60$), difficilmente solubile nell’acqua fredda e nell’alcool freddo, 
solubile negli alcali, ma che si distrugge rapidamente prendendo una co- 
lorazione brunastra; e l’acido lichenstearico (C*+H?'0°). Contiene inoltre 
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un amido (10 per 100) insolubile, che dä col iodo un colore azzurro; 
una sostanza che si gonfia considerevolmente nell’acgna, la lichenina (20 
per 100); una specie di fecola che non colora in azzurro il iodo. 

I suoi effelti fisiologiei sono quelli degli altri amari; deve alla pre- 
senza dell'’amido di essere considerato come una sostanza alimentare di 
qualitä affatto inferiore. 

Dal punto di vista terapeutico, il lichene islandico pud essere consi- 
derato come interamente superfluo, diremo perdö poche parole dei suoi 
usi, perche molti medici hanno ancora l’abitudine di preseriverlo. 

Se si considera quali sono gli elementi che entrano nella sua compo- 
sSizione, si vedrä che il lichene puö compiere un doppio ufhicio: quello 
di una sostanza alimentare e quello di un amaro. Non si possono met- 
tere in dubbio le sue proprietä nutritive, ma bisogna convenire che un 
pezzo di pane vale altrettanto. Si comprende che gli abitatori dell’Islanda 
ne facciano uso, in mancanza di meglio; non & ragionevole perciö che 
si usi presso di noi. 

Come sostanza amara, il lichene islandico pud essere prescritto con- 
tro tutti i disturbi digestivi di cui abbiamo parlato nelle generalitä. 

Gode una riputazione particolare nel trattamento della tisi e della 
broncoblennorrea cronica, accompagnata da dimagramento. I medici an- 
tichi (Srorn ed altri) lo raccomandavano soltanto contro ‚quest' ultimo 
stato morboso, poich® ciö che essi chiamavano « tisi pulmonare pituito- 
sa », per lo piü, od anche esclusivamente, non era altro che la blen- 
norrea bronchiale. Numerose osservazioni fatte in questi ultimi tempi 
hanno dimostrato che il lichene islandico non esercitava nessuna azione 
positivamente favorevole sui «tubercoli polmonari » e neppure sulla 
« tisi polmonare suppurativa n. L’esperienza insegna che non si puö pre- 
seriverio con qualche utilitä, nel corso della tisi, che nei casi in eui gli 
amari sono indicati, vale a dire nei casiin cni esiste uno stato di « de- 
bolezza atonica della digestione ». 


Dosı E prePpARATI. — 1. Lichene islandico. — Se ne preparano infusio- 
ni, ordinariamente in casa dell’infermo (un cucchiaio per due tazze); in 
infusione o deeozione, 15,0—25,0:200,. La gelatina di lichene (30,0:200,0) 
& un preparato superfluo ed anche troppo caro. 

Esistono moltissimi preparati a base di lichene (pasta di lichene al 
cacao, seiroppo di lichene, ecc.), tutti inutili. Ecco quelli che sono of- 
fieinali : 

2. Lichene islandico privalo della sua amanrezza. — Contiene solo ami- 
do. Interamente superfluo. | 
8. Gelalina di lichene islandico. — A cucchiaiate da cafle o da tavola. 

4. Gelatina di lichene secca com zucchero. 


Rıpıc pı Corompo. —E la radice di diverse piante appartenenti alla 
famiglia delle Menispermee (jateorrhiza Columbo, ece.). Contiene un 
principio amaro, la colombina, C*'H??O?, cristallizzabile in aghi bianchi; 
un acido amaro, l’acido colombico; un alcaloide, la berberina, O?°H!!NO*; 
inoltre, una grande qnantitä di amido (33 per 100). 

La colombina, nelle dosi di 0,1, non produce, nelluomo e negli ani- 
mali, nessuna azione (ScHukorr, Fauck). La berberina , iniettata diretta- 
mente in una vena, negli animali (conigli, cani),nelle dosi di J a 3 grammi, 
determina la morte, la quale & preceduta da salivazione, da nausee, da 
NOTHNAGEL € ROSSBACH. — Mat. med. 96 
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vomiti, diarrea, dispnea, tremore generale e, finalmente , paralisi; am- 
ministrata internamente, produce soltanto diarrea accompagnata da do- 
lori (FALck). 

Si ammette generalmente che la radice di colombo costipi; & molto 
dificile spiegare questo effetto, se si considera |’ azione degli elementi 
di questa sostanza. KÖHLER, avendo preso 20 grammi di questa radice 
in decozione, provö i fenomeni seguenti: vomiti, borborigmi , coliche 
violente, svenimento, perdita della conoscenza; non si rimise prima di 
ventiquattro ore. Non osservö ne congestione cerebrale, n& nessunı mo- 
difeazione delle contrazioni cardiache, della respirazione e della tem- 
peratura. 

La radice di colombo (prescritta in decozione) & un medicamento di 
ün uso molto generale. Come gli altri, si oppone ai disturbi della di- 
gestione, ma specialmente quando questi disturbi sono accompagnati da 
diarrea cronica semplice. Nello stesso tempo che agisce sull’ appetito e 
sulla digestione , diminuisce anche la frequenza delle evacuazioni alvi- 
ne. Gode una certa riputazione nel trattamento della diarrea abituale 
‚dei bambini. Esercita anche talvolta un’ influenza favorevole contro le 
diarree che persistono in seguito alla disenteria; & stata amministrata 
con vantaggio contro le diarree dei tisiei, pnrch& non dipendano da pro- 
cessi ulcerativi. 

Un tempo prescrivevamo molto questo medicamento ; da aleuni anni 
Y’ abbiamo abbandonato interamente ed oggi non esitiamo a considerarlo 
come superfluo (1), 


Dosı E preparamı. — 1. Radice di colombo. — In decozione (10,0 sino 
a 15,0:200,0). \ 

2. Estralto di colombo. — Polvere di un bruno giallastro, che dä con 
l acqua una soluzione torbida ; non presenta altra eflicacia oltre quella 
di un amaro. 0,3-1,0, in pillole, in pozione. 


SUPPLEMENTO AGLI AMARI. 


La corteccia di simaruba. la Poligala amara, le foglie ei fiori di far- 

fara, la galeopside (2), sono sostanze interamente inutili in tera apia; un 
tempo si prescrivevano in diverse forme, nel trattamento della tisi; oggi 
sono quasi abbandonate ; dicasi lo stesso della floorrizina, estratta Be 
decozione dalla corteccia della radice dei meli e dei pruni. 
' La salicina & stata giä studiata a proposito dei composti aromatici. chi- 
micamente puri ; nello studio dei profumi e degli aromati, abbiamo par- 
lato degli aranci. dei limoni, della cascarilla, dell’ acoro aromaltico.; lo 
assenzio & stato messo fra le sostanze aromatiche inebbrianti. 


CORTECCIA DELLA RADICK DI CONDURANGO. — Questa pianta appartiene al 


genere Macroscepis, Einst; & originaria di Venezuela. La corteccia della 


> 


u 


2 





radıce ha un odore che vicorda quello della Be e del pepe; il suo ä ? 





GEISNUL Prof, Tommasi spesso fa uso della tintura di colombo associata a ahatii GE 


di calamo e di cascarilla nelle dispepsie atoniche, Il Prof. Cantani usa la radice 


-di colombo alla dose di 3 a 5 grammi in decozione nella dissenteria, aysalöraße 3 


‚do la sua azione col laudano e colla gomma arabica. 


(2) In Italia & molto usata come amaro la Genzianella Cgentiona acanlis) . di, 


cui si adoperano le foglie Per in fuso. 
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sapore & leggermente aromatico, debolmente amaro. I suoi principii at- 
tivi non sono noti, e i dati sulle sue proprietä fisiologiche sono affatto 
contradittorii. Cosi, secondo Di Rexzı, la sua azione fisiologica & nulla; 
secondo DE Sancrıs, il sistema nervoso prova sotto la sua influenza un 
eccitamento passaggiero, a cui succede. uno stato di depressione ; Par- 
"est pretende che essa determini, negli animali a sangue freddo ed in 
quelli a sangue caldo, anestesia generale, dispnea , |’ interruzione delle 
contrazioni cardiache e la morte ; secondo Gianuzzı, fa morive i caniin 
mezzo a fenomeni tetanici el a quelli provocati dalla strienina ; fi- 
nalmente RırerL non ha potuto constatare. altro effetto oltre un miglio- 
ramento dell’ appetito. Da queste divergenze bisogna conchiudere chei 
preparati usati dai diversi sperimentatori. col nome di condurango diffe- 
rivano notevolmente fra loro. Fino a che non abbiamo su questa sostanza 
notizie piu precise, ci & dunque impossibile di classificarla razionalmente 
e di raccomandarne |’ uso. Pel momento, la mettiamo affatto arbitraria- 
mente fra gli amari. 


Uso terapeutico. — Sin dal 1871, la corteccia di conduraneo 6. 
stata usata dai medici americani, inglesi ed italiani, nel trattamento 
delle degenerazioni cancerigne dei vari organi; ma i risultati otte- 
nuti non hanno corrisposto alle speranze. Dal 1874, questo medi- 
camento € stato sperimentato in Germania, dopo che FRIEDREICH 
ebbe pubblicato un’ osservazione secondo la quale tutti i sintomi ob- 
biettivi e subiettivi di un carcinoma dello stomaco , perfettamente 
caratterizzato, erano scomparsi sotto l’influenza del condurango. I 
saggi latti subito dopo dettero quasi tutti risultati negativi; re- 
centissimamente perö DRSZEWESKY ed ERICHSEN, dopo di aver fatto 
menzione di dieci casi nei quali I’ uso del condurango non produsse 
nessun effetto apprezzabile, ne riferiscono due in cui la diagnosi 
carcinoma dello stomaco pareva indubitabile ; in questi due casi 
l’ uso del condurango fece regredire tumori voluminosi e produsse 
una notevole miglioria nello stato degli infermi. Ecco come noi cre- 
diamo che attualmente si possa giudicare 'questa quistione : essendo 
il cancro dello stomaco una malattia '‘contro la quale siamo rimasti 
finora interamente impotenti, e sembrando,‘ d’altra parte, che !’u- 
so del condurango sia riuscito in alcuni casi, € buono, ed &@ anche 
un dovere, di continuare i saggi in questo senso (]). 


Dosı. — Si fanno macerare per dodici ore 15 grammi di corteccia di 
radice di condurango in 300 grammi d’acqua; indi si fa bollire sino a 
riduzione a 150 grammi, e se ne fa prendere un cucchiaio da tavola due 
a tre volre al giorno. 


Da ultimo ricordiamo ancora qui il FıeLe Dı Bus, il quale, cosa strana, 
una volta si annoverava fra gli amari, unicamente perche possiede un 
sapore amaro , quantungue non presenti nelle sue proprietä nulla che 
permetta di avvicinarlo a questi medicamenti. Introdotto nello stomaco, 


(1) Io credo che il condurango non possa servire ad altro che a migliorare i di- 
sordini digestivi prodotti dal catarro eronico dello stomaco che suole accompa- 
gnare il cancro di quest’ organo. I lusinghieri risultati ottenuti dal condurango 
contro la stessa neoplasia maligna debbonsi attribuire spesso ad errori diagnostici, 
o ad impudente ciarlatanismo, 
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neutralizza gli acidi gastriei , precipita- la pepsina, e disturba dunque 
sempre la digestione, provocando nausee e vomiti. 

E inutile dire hal non presenta nessuna utilitä terapeutica e che me- 
rita assolulamente di essere rifiutato. 

1. Fiele di bue condensato. — 0,5-2,0 pro dosi. 

2. Fiele di bue depurato secco. — 0,5-0,6 pro dosi. 


CAPITOLO XI. 
SOSTANZE PROTEICHE 
$ 1. — ALBUMINA. 


Le soslanze albuwminoidi (albumina) sono elementi essenziali del- 
l’organismo animale; si trovano tanto nei suoi liquidi che nei suoi 
tessuti- Non si formano che nei vegetali, dai quali con l’alimenta- 
zione penetrano nel corpo degli animali, direttamente negli erbivori, 
indirettamente nei carnivori. La magsior parte delle sostanze albu- 
minoidi sono amor[e e contengono carbonio , idrogeno , ossigeno, 
azoto, zolfo, in proporzioni quasi identiche nei diversi albuminoidi; 
perciö le differenze che presentano queste sostanze PoSSono essere 
considerate come quasi insignificanti ; una varietä si trasforma in 
un’altra, nell’organismo, ed una stessa albumina alimentare & la sor- 
gente da cui derivano tutte quelle che si trovano nei varii tessuti 
del corpo. 

Facendo astrazione degli elementi delle ceneri, ecco quali sono 
gli stretti limiti fra cui oscilla la composizione delle diverse so- 
stanze albuminoidi: 


Carbonio, ,n.- 1.0.0 Men Sch Amer 
1drogenor- rigen Hera rer = 
AZOGUO,S24, engere 3 erh Rene be meer SR 
DOM O ga dern st. Bere an 
VESIGON On: mean Ta DE ae 


Come si vede da queste cifre, l’albumina contiene,, per 1 atomo 
di zolfo, sino a 300 atomi di carbonio, sino a 600 atomi d’idrogeno, 
e piu; la sua molecola adunque deve essere di una grandezza enorme 1 
e la sua costituzione estremamente complicata; i suoi diversi es 2 
dotti di decomposizione ne danno una debole idea. 

Le sostanze albuminoidi sono annoverate , coi corpi grassiei 
carbo-idrati, coi sali e l’acqua, fra gli alimenti piü importanti, senza 
i quali la conservazione della vita non sarebbe possibile. Dal punto 
di vista terapeutico, bisogna saper scegliere fra queste sostanze quel- = 
le che convengono all’organismo, secondo lo stato in cui si trova; | 
bisogna sapere in quale forma saranno piü facilmente assorbite, per 
esempio dallo stomaco malato, o dal retto, quando un festringimento 
dell’esofago renda impossibile 1’ alimentazione per la bocca. Questo 
Si compito che qui ci proponiamo. Lo studio della nutrizione non 
entra nel piano del nostro lavoro; non ce ne occuperemo adunque 
piü di quello che sarä necessario per TRBORUE intelligibili le zz E.J 
stioni che ora tratteremo. E. 


3 
” 
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Noi non ingeriamo mai nello stato puro le diverse albumine (al- 
bumina dell’uovo, del siero, albumina vegetale), la globulina (vitel- 
lina, miosina, fibrina) eli albuminati alealini (caseina); le prendiamo 

‚ sempre in forma di carne, di uova, di latte, di formaggio, di sangue, 
ecc., vale a dire mischiate con varii altri elementi nutritivi; questi 
miscugli adunque saranno qui studiati piü particolarmente; parlere- 
mo inoltre di un fermento albuminoide, la pepsina, e dell’albumina 
digerita, cio& il peptone. 


Considerazioni fisiologiche generali 


Le sostanze albuminoidi pure sono insipide; non possono dunque 
stimolare la secrezione dei succhi digestivi e si digeriscono dificil- 
mente; invece nel loro stato naturale sono mischiate con quantitä 
piü 0 meno abbondanti di sali, e ciö rende la loro digeribilitä pi: 
facile ; ’uomo aumenta ancora questa digeribilitä con la cottura, 
con l’aggiunta di altri sali e di aromi. 

Nello stomaco, sotto l’influenza della pepsina e dell’acido clori- 
drico del succo gastrico, l’albumina passa allo stato di peptone; sot- 
to questa nuoya forma, & pilı atta ad essere digerita, si scioglie 
meglio nell’acqua, non & piü coagulabile col calore dell’ebollizione 
e si diffonde piü facilmente attraverso le membrane animali. Per 
lungo tempo si & creduto i peptoni non fossero piü albumina; si 
consideravano come prodotti di decomposizione che non potevano 
piü rigenerarsi in albumina nell’organismo (TIEDEMANN e GMELIN). 
che avevano nella nutrizione una parte secondaria , che non con- 
tribuivano affatto alla ricostituzione dei tessuti, e che, arrivati nel 
sangue, si disgregavano tosto in urea (BRÜCKE, VoIT. Fick). HER- 
MANN, pur ammettendo che i peptoni rappresentassero prodotti di 
decomposizione degli albuminoidi, pensava che questi prodotti si 
combinassero di nuovo nell’organismo, per dare origine alla mole- 
cola albumina. In seguito, PLosz e MALY dimostrarono che i pe- 
ptoni avevano le stesse proprietä nutritive dell’albumina, e Anam- 
KIEVIcz dimoströ che essi potevano penetrare negli umori ed essere 
elaborati dalle cellule; che rappresentavano, allo stesso modo dell’al- 
bumina, elementi idonei alla formazione delle cellule e dei tessuti. 
I lavori pilı recenti non hanno potuto darci un’idea molto precisa 
dei peptoni; ma le analisi comparative degli albuminoidi e dei pe- 
ptoni ci permettono di ammettere con verosimielianza che questi 
composti debbono essere considerati come isomeri di una medesi- 
ma sostanza, non potendo i peptoni essere considerati come un mi- 
scuglio di prodotti di decomposizione (LEHMANN, THIRY, KÜHNE , 
MaALY). KESSEL conferma l’opinione giä espressa prima di lui, secon- 
do la quale l’albumina s’impoverisce, durante la digestione, di car- 
bonio e di azoto, e prova per conseguenza un’idratazione 0 un’os- 
sidazione, ADAMKIEVICZ sostiene che la digestione gastrica non e- 
sercita nessuna azione distruttiva sull’insieme degli elementi dell’al- 
bumina, ma riduce semplicemente la sua ricchezza in sali; secondo 
lui, il peptone somiglierebbe all’albumina di A. Schmipr , la quale 
privata dei suoi sali con la dialisi non potrebbe piü essere coagu- 
lata sotto l’influenza del calore. Egli dice che a torto si pretende 
che il peptone non puö piü essere precipitato dagli agenti chimieci 
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che preeipitano l’albumina; fra l’albumina privata di sali ed il pe- 
ptone non vi & che una differenza importante, cio& Che la prima, 
dopo che le sono stati restituiti i sali che aveva perduti, ritorna 
precipitabile col calore, mentre il secondo, precipitato dai sali, dal- 
l’alcool, ed anche dall’acido nitrico, si ridisceipglie sotto l’influenza 
del calore non ostante la presenza di questi agenti di precipitazione. 
ADAMKIEYVICZ considera .dunque il peptone come una vera albumina, 
a cui la sua sostanza madre ha dato origine senza subire nessuna 
decomposizione chimica e perdendo semplicemente la sua costitu- 
zione molecolare solida. 

La digestione dell’ albumina non compiuta nello stomaco si con- 
tinua nell’intestino, sopratutto per l’azione del succo pancreatico; 
ma allora pare che la molecola albumina provi sdoppiamenti molto 
piü profondi, i quali hanno per conseguenza la formazione di sostan- 
ze un poco differenti dai peptoni di cui abbiamo parlato. 

L’albumina penetra nel sangue, parte in natura (BRÜCKE), la mag- 
gior parte nello stato di peptone; arrivata lä, serve a sostituire gli 
elementi alhuminosi delle cellule, che sono stati consumati , ed 
inoltre prova nuove decomposizioni le quali hanno per conseguenza 
la formazione di gruppi atomici azotati e non azotati; tra i primi, 
i piü importanti sono la leucina e la tirosina, i quali piü tardi si 
disgresano in urea (SCHULTZEN e NENOKT:;; 1 secondi debbono forma- 
re la base principale dei corpi grassi, forse anche del glicogeno 7 
epatico. ” 

L’albumina che & penetrata nelle cellule e che vi si € organiz- 
zata prova anche, sotto l’influenza dei processi vitali, nuove decom- 


4 . - 


posizioni; ma queste decomposizioni sono lungi dal compiersi con 
quella rapiditä che una volta si credeva; per le cellule muscolari 
specialmente, le ricerche di Fick e WISLICENUS rendono molte ve- 
rosimile l’opinione espressa per la prima volta da TRAUBE, secondo 
la quale la forza viva necessaria al lavoro dei muscoli € fornita dalla 
disassimilazione di un composto non azotato, mentre il gruppo ato- 
mico azotato della molecola albumina non si consuma allora 
in una maniera affatto insignificante. Ber 

Se si calcola, secondo la quantitä di azoto- eliminata ogni giorno 
da un uomo adulto (er. 18, 30), la quantitä di albumina necessari 
per compensare questa perdita in azoto, si arriverä alla cifra 118 
orammi (FORSTER , Vort); ora la quantitä di albumina ingerita al 
giorno con gli alimenti, secondo una media presa sopra varie pe 
sone, & di 131 grammi (Voir). | 18 

Ecco, in breve, quale & l’importanza fisiologica delle sostanze a 
buminoidi introdotte con l’alimentazione nell’organismo: Stars 

1. Una sola specie d’albumina, per esempio la caseina del lat 
o le due varietä d’albumina dell’uovo di gailina, puö dare origine” 
a tutte le varietä d’albumina che esistono nell’organismo, e che vi 
si trovano a migliaia, poiche ogni gruppo cellulare che esercıt@ 
funzioni differenti presenta nei suoi elementi albuminosi differenze” 
piü o meno apprezzabili. - | 

2. La gelatina , la mucina e l’urea traggono anche la loro OM- 
gine dalle sostanze albuminoidi ingerite. | 

3. Una gran parte del grasso dell’ organismo ‚il glicogeno „ gl“ 
elementi della bile, provvengono anche in gran parte dall’albumina, 


















. 
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4. Egli & dunque permesso di dire che per la presenza delle so- 
stanze albuminoidi tutti gli organi e tutti i tessuti possono svilup- 
parsi, e che queste sostanze albuminoidi rappresentano gli elementi 
piü importanti per la mageior parte delle funzioni cellulari. 

Eliminazione. — Piecvle quantitä di albumina abbandonano l'or- 
ganismo in natura: tale & l’albumina che si elimina con la caduta 
dei peli,, delle unghie , delle squame epidermiche , col muco, col 
seme; nei casi patologici , col pus, con le orine albuminose. La 
massima parte si decompone, dopo di aver compiuto il suo uflicio, 
dando origine a composti sempre piü semplici , sempre piü ricchi 
di ossigeno. 

L’azoto dell’ albumina finisce per trovarsi quasi interamente nel- 
l' orina, nello stato di urea , d’ acido urico, di creatina, di creati- 
nina; lo zolfo si trova anche nell’ orina, nello stato di acido solfo- 
rico ; l’idrogeno ed il carbonio si eliminano nello stato di acqua e 
di acido carbonico, in parte con le orine, in parte con l’aria espi- 
rata, col sudore. 


USt dietetici e lerapeulici delle stanze alimentari albuminose. — 
Dobbiamo esaminare qui dal punto di vista clinico, in quali eirco- 
stanze le sostanze albuminoidi debbono formare la parte prineipale 
dell’ alimentazione, ed in quali circostanze il loro uso deve, per 
quanto € possibile, essere evitato. 

Bisogna fornire all’organismo un’ alimentazione ricca di albu- 
minoidi in tutti i casi in cui si tratta di aiutare la ricostituzione 
dei tessuti. Ciö si deve fare principalmente nei bambini, durante il 
periodo di crescenza. La stessa indicazione si presenta ancora nei 
convalescenti di malattie febbrili acute 0 subacute, o nelle persone 
esaurite da abbondanti secrezioni patologiche, dimagrite da affezioni 
croniche. La carne, le uova, il latte, questi sono gli elementi es- 
senziali di un buon regime « fortificante», e sempre che l’appetito 
€ buono, che le digestioni sono normali. bisogna ricorrere a que- 
ste sostanze piuttosto che ai rimedi della farmacia. Non dobhiamo 
esporre qui i particolari di questo regime. Ci contenteremo di an- 
nunziare le regole seguenti: Primieramente, gli alimenti albuminoidi 
non debbono mai esser dati in quantitä troppo abbondanti in una 
volta; pasti piccoli, ripetuti spesso, questo € il prineipio. Seconda- 


Tiamente, bisogna farli prendere piü finamente divisi che sia pos- 


sibile; cosi, si consiglierä la carne di-bue cruda e grattugiata, 0 
molto leggermente arrostita, il prosciutto, la carne di piccione 0 di 
polio tagliata in piccolissimi pezzi, il eiallo d’uovo nel brodo di _ 
carne, ecc. In ultimo, bisognerä assicurarsi della buona qualitä di 
questi alimenti, e farne una scelta accurata. 

Le stesse regole si applicano al trattamento degli stati anemici, 
anche di quelli non accompagnati da dimagramento. In generale, le 
diverse specie di carne hanno, in questi casi, una parte ancora piü 
importante del latie o delle uova; si amministrano nello stesso tem- 
po i preparati ferruginosi. 

Nel trattamento del diabete mellito, l alimentazione deve essere 
composta in massima parte, od anche esclusivamente, di sostanze 


albuminose (e grasse): non:occorre che insistiamo sopra questo 


punto; @ risaputo anche che in questo caso si deve evitare, [ra 
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questi alimenti, l’uso di quelli che contengono una proporzione 
troppo forte di zucchero o di amido, di destrina (latte, cerea- 
WE ech. 

Il regime piü razionale che si possa opporre alla tendenza all’o- 
besitdü & quello che consiste nell’uso di un’alimentazione composta 
principalmente di sostanze albuminose, escludendo , per quanto & 
possibile i corpi grassi, i carboidrati, la gelatina. HArvEy ha sta- 
bilito recentemente, in questo senso, un trattamento metodico , il 
quale & conosciuto col nome di sistema di Banling : questo trat- 
tamento consiste nell’evitare, per quanto & possibile, anche 1’ uso 
del latte e delle uova, e nel permettere soltanto le carni piü ma- 
gre, le piü povere di corpi grassi. 

Queste prescrizioni dietetiche, le quali non autorizzano quasi esclu- 
sivamente che le sostanze puramente albuminose , possono avere 
per risultato di provocare alcuni leggieri disturbi digestivi, a cui 
il medico deve naturalmente prestare la massima attenzione; li evi- 
terä piü sicuramente modificando di tratto in tratto, per parecchi 
giorni, il regime prescritto. 

Una pratica molto antica insegna che lo sialo febbrile controin- 
dica un’ alimentazione ricca di sostanze albuminose; fin dal tempo 
d’IPPOCRATE ‚il regime dei febbricitanti era gja molto razionalmente 
fissato nei punti essenziali. Oggi perö si & rinunziato con ragione 
alla regola troppo assoluta che vuole che, nei casi in parola, gli 
alimenti albuminosi sieno formalmenle interdetti. Certamente non N 
si vorrä nutrire un tifoso, mentre la febbre & al suo acme, con un 
arrosto di lepre o di montone; lasciando da parte ogni altra con- 
siderazione, si comprende infatti che un nutrimento cosi sostanzio- 
so non potrebbe essere digerito. Ma ciö vuol dire che si debbano 
privare i febbricitanti di ogni alimentazione albuminosa ? Evidente- 
mente no. L’esperienza ha dimostrato recentemente che si puö loro 
amministrare dell’ alcool, non solo senza inconvenienti, ma anche 
con vantaggio; ci ha insegnato anche che nelle malattie febbrili 
che durano un certo tempo, oltre una settimana, gli alimenti ric- 
chi di albumina , amministrati in una forma conveniente, vale a 
dire nello stato liquido, non solo non fanno aumentare la febbre, 3 
"ma invece contribuiscono in una maniera molto pronunziata al ri- E 
torno dell’ organismo allo stato normale. Facendo prendere ognı 
eiorno ad un tifoso uno o due litri di latte, quattro a ‚sei gialli” 
d’uovo nel brodo di carne, non si produce affatto un’ elevazione 
della temperatura, un aggravamento della malattia; non si fa altro 
che rendere il dimagramento meno rapido ed aflrettare la guari- 
gione. Possiamo dire altrettanto degl’infermi di febbre pioemica, dei 
tisici, ecc. = 











Sostanze alimentari e medicinali contenenti albumina. 

Le piü importanti fra queste sostanze, la carne, le uova, il latte, 
contengono, oltre l’albumina, tutti gli altri elementi (gelatina, corpi gras- 
si, zuechero, sali) necessarii alla nutrizione del corpo, perciö formano 
l’alimentazione esclusiva di molti animali. F 


“ 
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Carse.— Ecco, secondo Mı LeschorT, la composizione media della carne 
dei mammiferi, degli uccelli e dei pesci: 


Mammiferi Uccelli Peseci 
Albumina solubile ed ematina DT, 8,13 3,60 
Materie albuminoidi insolubili 
e derivati dell’ albumina. . . 15,25 17,13 10,13 
Sostanze collogene . . . . 3,16 1,40 4,39 
aeg 9,71 E95 4,59 
Materie estrattive . . . . 1,59 1.92 1,60 
Urea ro RER 0,09 0,19 0,09 
Ceneri (eloruro di sodio, K,Na, 
Ca,Mg, ferro, fosforo, zolfo).. . ° 1,15 1,80 1,59 
PICHTBEE N 72,87 72,08 74,08 


La carne cruda, almeno quella ingerita in pezzi piü 0 meno volumi- 
nosi, si digerisce meno rapidamente della carne cotia (1). Quelle che con- 
vengono meglio agli infermi sono le carni tenere, prive per quanto & 
possibile di grasso, quelle degli erbivori selvatiei, dei polli, le carni di 
bue, di vitello; quelle di maiale, di montone, d’oca, sono molto grasse 
e si digeriscono molto piü diffieilmente. La carne moderatamente arro- 
stita conserva il suo maggior valore nutritivo, & la piü saporosa e la 
piü digestiva,. La carne bollita ha perduto una gran parte dei suoi ele- 
menti nutritivi, i quali sono passati nel brodo (2) (vegg. Brodo di carne). 


. (I) La carne cruda fu introdotta in terapia dal Dottor Weisse di Pietroburgo & 
per molto tempo si esiese il suo uso-in pratica. 

Teoreticamente si & assicurato che la carne cruda sia piü nutritiva e digeribi- 
le.che quella colta, e forse con ragione. Ma se considerasi che la carne preparata 
in arrosto conserva qualitä nutritive e, per lo sviluppo di certi principii aromatici, 
solletica l’ appetito e favorisce la secrezione del succo gastrico, come Beaumont 
dimoströ nel Canadese, e Carlo Richet su Marcelin; se si considera che la carne 
eruda spesso eceita il disgusto e si rifiuta daeli infermi e non rare volte apporta 
i cisticerchi della tenia, bisogna bandire l'abuso della carne cruda nell’alimenta- 
zione dei bambini e degli adulti e bisogna sostitnire sempre che & possibile, la 
carne arrostita. 

Yvon, per ovviare al disgusto che produce la carne cruda, ha proposto la se- 


guente preparazione. 


Carne cruda (filetto) grammi 250 


Mandorle dolei mondate 75 
—_ amare 5 


Zuechero bianco 80 


Si pesta il tutto in un mortajo di marmo fino ad ottenere una pasta omogenea. 

Si pud oltenere una preparazione liquida, diluendo in acqua una certa quan- 
titä di pasta. 

(2) La carne bollita, secondo il modo di prepararla, ha diverso valore nutritivo, 
Quando si vuole una buona tazza di brodo, bisogna mettere la carne inracqua fred- 
da, farla riscaldare gradatamente e lasciarla bollire lungamente. 

"Quando desiderasi il lesso che sia nutritivo, bisogna tuffare la carne in acqua 
bollente; in tal caso l’albumina si rapprende alla superficie ed impedisce che l’ac- 
qua penetri nella carne e sciolga le materie solubili. 


NOTHNAGEL @ ROSSBACH. — Mat, med, 97 
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SOLUZIONE DI CARNE. — La soluzione di carne, proposta da Lrvpg e 
RoSENTHAL, si prepara nel modo Re Pestate 1000 grammi di car- 
ne di bue, senza grasso e Senza ossa; mettetela in una pentola di ereta 


o di porcellana, ed aggiungete 1000 centimetri cubi d’acqua e 20 gram- 
mi d’acido cloridrico puro. Introducete poscia il vase di porcellana in 
una pentola di Papin, chiudete ermeticamente, fate riscaldare per 10 a 
15 ore, agitando di tratto in tratto durante la prima orw. Dopo questo 
tempo, togliete dalla pentola la massa cotta , pestatela in un mortaio , 

sino a che abbia preso l’aspetto di un 'emulsione. Indi fatela cuocere an- 
cora per 15 a 20 ore, senza mai sollevare durante questo tempo il co- 
verchio della pentola di Papin; poscia aggiungete del carbonato di po- 
tassa puro, sino a neutralizzazione quasi completa, come per una satu- 
razione, ed in ultimo fate evaporare .fino a che la massa abbia preso una 
consistenza di pappa; allora dividetela in quattro porzioni, ciascuna delle 
quali rappresenta 250 grammi di carne, e fatela prendere nel brodo. 

Questo preparato & tollerato benissimo da molti stomachi infermi , il 
che dipende dal suo stato di emulsione e dal fatto che la carne trovasi 
cosi in uno stato che si approssima molto a quello in cui si trova du- 
rante la digestione; non richiede che un debole intervento dello stoma- 
co, si assorbe in quest’ organo , 0 passa, senza essere stata modificata, 
nell’intestino tenue (LEupr). 

Puö dungue essere usata con vantaggio in tutti i casi in cui, essen- 
do indebolita Yattivita fisiologica dello stomaco,, & necessario di rispar- 
miare piü che sia possibile quest'organo, Vi si ricorrer& dunque special- R, 
mente nelle malattie dello stomaco, sopratutto nell’ulcera semplice; inol- 
tre, nel corso delle affezioni febbrili acute o eroniche. Sventuratamente 
accade spesso, almeno secondo la nostra esperienza, che questa soluzio- 
ne di carne inspiri aglı infermi, e talvolta molto presto, un’ avversione 
insormontabile la quale obbliga a rinunziarvi. 


ÜLISTERI DI CARNE E DI PANOREAS.— Ecco come Leuss prescrive di pre- 
pararli; Prendete 150 a 300 grammi di carne tagliuzzata, e 50 grammi 
di pancreas di bue, tagliuzzato anche finissimamente: pestateli i in 100 a5 
150 grammi W’acqua tiepida, sino a che abbiate ottenuto una specie di 
pappa, che inietterete nel retto, piü in su che sia possibile, dopo di 
aver preventivamente' nettato l’intestino con un clistere d’acqua. Secon- 
do Kunker, & utile aggiungere a questo miscuglio alcune gocce di una 
soluzione di carbonato di soda ed un poco di cloruro di sodio, poi- 
che, secondo Voir e Baver, la presenza del cloruro di sodio fa sı che 
le soluzioni albuminose si assorbano piü facilmente dall’intestino crasso. 

Sotto l'influenza della pancreatina, l’albumina passa allo stato di pe- 
ptone, anche negli umori alcalini dell’intestino; allora dunque puö pene- 
trare in gran parte nella circolazione. 3 

Questi clisteri possono essere amministrati utilmente nei casi in cui 
un’affezione dello stomaco, specialmente un'ulcera, si opponga all’alimen-- 
tazione normale; nei casi in cui un restringimento del canale digerente 
renda molto dritte od anche impossibile l’ingestione degli alimenti per 7 
bocca. Permettono di DEATDERRE la vita per qualche tempo. 


















Brono DI cAnnE. -— La carne, bollita nell’acqua, perde e cede al bro- 
do circa il 15 per 100 del suo peso. 100 grammi di brodo contengono 
‚eirca gr. 1,5 di materie Be (gr. 0,1 di gelatina, un. poco di crea 
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tina, di ereatinina, di sarcosina), materie di un valore nutritivo insigni- 
fieante, ed inoltre 1 grammo di sali; la ricchezza in sali della carne bol- 
lita non & piü del quinto della sua riechezza primitiva. 

Il sapore del brodo di carne ne fa un alimento piacevole; il suo va- 
"lore come sostanza nutritiva & secondario (1). Rappresenta un eccellente 
veicolo per diverse sostanze aventi proprietä realmente nutritive, sopra- 
tutto per giallo d’uovo. I brodi migliori e piü usati sono quelli prepa 
ratli con carne di pollo, dı bue o di vitello. 

BRoDO DI CARNE PREPARATO A FREDDO (LIERIG). — Si prepara facendo 
macerare, per una mezz’ora, della carne tagliuzzata con 0,1 per 100 di 
acido cloridrico; indi si decanta. Bisogna evitare di aggiungere cloruro di 
sodio, il quale avrebbe per effetto di far preeipitare una gran parte del- 
lalbumina disciolta. 

E un preparato irrazionale, il quale eontiene in dissoluzione una pie- 
cola proporzione d’albumina (1 1% per 100). 


EstRATTo DI CARNE. — L’ estralto di carne di Liebig non contiene n& 
le sostanze albuminoidi, ne la gelatina, n® i corpi grassi, vale a dire 
nessuno dei principii veramente nutritivi della carne; ne contiene sem- 
plicemente le materie estrattive saporose ed i sali. 


. Analisi dell’estratto di carne, secondo BUNGE 
Aa FE NN EIG 
Elementidelleieenen in Te 29 
Elementi organiei . . . . 6 


Composizione degli elementi delle ceneri 
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101,46 
Equivalente ossigenato di (ll. . . . 2... 1,46 


100,00 


(1) Dalle esperienze di Schiff sugli animali risulta che la digestione resa difi- 
cile si ravviva rapidamente se si fa deglutire , o se si amministra per clisteri 
brodo o destrina. EN : 

Il medesimo ha osservato che il brodo somministrato ad ammalati affetti da 
dispepsia per insufficienza di pepsina produce gli stessi risultati che nelle espe- 
rienze sugli animali. 

Adunque per Schiff il brodo, in qualunque modo si prepari, mentre & poco nu- 
tritivo per se stesso, aiuta la digestione degliggämenu. 
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Lırrieg aveva preteso che il suo estratto di caine, aggiunto ad ali- 
menti vegetali, dava loro il valore nutritivo delia carne fresca; questa 
osservazione & stata vittoriosamente respinta da Voır, Liesig aveya detto 
anche che le materie estrattive (creatina e creatinina) che esistono nel 
suo estratto rappresentavano elementi di una certa importanza, utiliz- 
zabili per lo sviluppo della forza muscolare; Meıssner e Voır hanno di- 
mostrato, contrariamente a questa opinione, che la creatina e la ereati- 
nina erano interamente eliminate con le orine, senza aver subito nes- 
suna modificazione, ventiquattro ore dopo di essere state assorbite, La 
ricchezza di questo estratto in sali alimentari non ha nessuna impor- 
tanza essenziale, perch® gli alimenti vegetali forniscono essi soli una 
quantitı di sali nutritivi perfettamente sufliciente. L’opinione di Kemme- 
kIcH, secondo la quale la forte proporzione di potassio contenuta nel- 
lestratto di carne avrebbe per risultato di eceitare l’attivitä eardiaca, & 
stata abbastanza respinta da Bunce. 

Insomma, l'estratto di carne di LirrıgG non presenta altra importanza 
oltre quella di un alimento piacevole saporoso; certamente questa im- 
portanza non & da disdegnare, secondo abbiamo avuto occasione di dirlo 
in parecchie circostanze, particolarmente a proposito dell’alcool. . 

Non puö parlarsi di questo estratto come di un elemento di un buon 
regime tonico, fortificante; i servigi che puö rendere sono essenzialmente 
gli stessi di quelli che si possono sperare da un buon brodo di carne, 
Per parecchie persone ha il vantaggio di un sapore piü gustoso; ed ha 
anche quello di poter essere facilmente trasportato, di esser sempre pronto 
e di joter esser conservato per lungo tempo. La forma'in eui si ammi- 
nistra & nota a tutti. Kemmerıcn l’'ha prescritto, negli adulti, nella dose 
giornaliera di 5 a 10 grammi. 

| 

Uoya. — Gli elementi organiei ed inorganiei che entrano nella com- & 
posizione delle vova di gallina sono identici, e nelle stesse proporzioni 
di quelli che esistono nella carne; ma le uova sono meno rieche di sali, 
e presentano proprietä saporose meno accentuate.. E4 

Circa i loro usi dietetici, rimandiamo a ciö che giä ne abbiamo detto 
innanzi. Ayviene spesso che, invece di servirsi dell'uovo intero, si fac- 
cia prendere solamente il rosso, particolarmente nei bambini atrofici, 
nei tifosi, ed in altri individui in stati analoghi, Le uova sode si dige- 
riscono piü difficilmente, se non si rompono molto finamente. u 

Le uova possono essere usate con vantaggio, come sostanze mediei- 
nali, .negli avvelenamenti coi caustici. Servono anche a preparare di- 7 
versi medicamenti (emulsioni, linimenti, pomate). 3 











ie 


Sangue. — Il sangue contiene anche tutti gli elementi nutritivi e tutti 
i sali che si trovano nella carne; ma & di digestione molto piü difhieile; 
una gran parte abbandona l’organismo con le materie fecali, senza aver 
subito nessuna modificazione; non merita pereiö di essere preferito alla 
carne. I suoi usi terapeutici oggi sono quasi interamente abbandonati. 


a 
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Larre. — Ecco, secondo Gorup-Bezsanzz, la composizione del latte, in 
diverse specie animali. 100 parti di latte contengono : 


Nella Nella Nella 
donna. vacca. capra. 


DROURSEITRE ET OE TEE arten YESBLO 85,7 86,4 
Diementi solle) Re on ae Je 14,3 13,6 
Ra RE EEE BER EUETEO 4,8 3,4 
A nn ar ee — 0,6 1,3 
Deo NEE VE ENT tee ri 4,3 4,3 
Zucchero di latte. Ba a BT 7ZE 4,0 4,0 
Re A en RR 0,5 056: Gh) 


Tl latte adunque &, come la carne, una sostanza alimentare che con- 
tiene tutti gli elementi necessarii alla nutrizione; perciö il suo uso eselu- 
sivo puö, specialmente nei bambini, bastare allo sviluppo dell’organismo. 

Oltre la sua utilitä come sostanza alimentare normale nei bambini, il 
latte ha anche una certa importanza dal punto di vista terapeutico (2). 
Il suo uso d quasi indispensabile nel trattamento di diversi processi palo- 
logiei , fra i quali bisogna eitare dapprima la fisi pulmonare, Come il 
koumis e l’olio di fegato di merluzzo, il latte non deve essere ammini- 
strato ai tisici che in certe condizioni ben determinate; qui si tratta del 
regime latteo sistematico, di eiö che dicesi eura lattea. Si deve dunque 
evitare di ricorrervi flnch& esiste una febbre viva, continua , finch& la 
malattia segue un corso rapidamente progressivo. Un’altra condizione . 
senza la quale l’uso della cura lattea non pud essere autorizzato, & che 
Yappetito sia conservato, che le funzioni digestive sieno in buono stato; 
questa condizione non si applica soltanto alla tisi, ma a tutti gli altri 
stati morbosi a eui il regime latteo puö essere opposto. Se per eontrario 
si tratti di far prendere il latte in piccole dosi, invece di amministrare 
le grandi quantitä che richiede la cura lattea, allora questo alimento non 
& affatto controindicato dalla presenza di una febbre viva; invece & quello 
che si mostra il piü digeribile ed il piü benefico. | 

La dieta lattea & ancora indicata in altre affezioni pulmonari consun- 
tive, per esempio nella bronco-blennorrea. Puö essere ancora utile, asso- 
ciata a prescrizioni medieinali convenienti, nel trattamento delle cachessie 
che succedono alle febbri intermittenti gravi, alle affezioni febbrili acute 
di lunga durata (tifo, ecc.), alle suppurazioni abbondanti. Talvolta, nelle 


- (1) Composizione chimica del] latte di asina 
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(2) Tralascio di agginngere notizie sul proposito, poich& il Prof. Semmola alla 
fine delle lezioni generali scriverä una lezione sulla importanza terapica del latte, 
da lui accuratamente studiata e messa in soil, onore in diverse malattie. 
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clorotiche, se ne hanno risultati sorprendenti , molto superiori a quelli 
che puö fornire un’alimentazione eccellente composta di carne. 

La dieta lattea,, escluso qualunque intervento di medicinali, era un 
tempo molto preconizzata, e lo & stata ancora recentemente, nel tratta- 
mento delle « idropisie », specialmente della nefrite eronica. Si & detto 
che non solo fa scomparire i fenomeni idropieci , solleva l’infermo, mi- 
gliora la nutrizione, ma che fa anche diminuire la quantitä di albumina 
contenuta nelle orine. Parecchi osservatori perö dicono di non averne 
avuto risultati migliori che da altri metodi di cura ; allora il latte non 
avrebbe altra utilitä oltre quella di un buon alimento. — Circa i van- 
taggi della dieta lattea nel trattamento del diabete mellito , le osserya- 
zioni sono ancora troppo poco numerose per poter pronunziare un giu- 
dizio sopra questo metodo (1). 

Si ricorre ancora con successo al regime latteo esclusivo in certe af- 
fezioni croniche gravi dello stomaco , specialmente nel trattamento del- 
Vulcera di quest’ organo ; con questo mezzo si ha per iscopo di fornire 
allo stomaco una sostanza alimentare , la quale unita ad una piccola 
quantitä di altri alimenti, basta per mantenere la vita, pur esereitando 
sulla superficie dell’ulcera un’irritazione leggerissima, che gli permette 
di arrivare alla cicatrizzazione. Farö notare che in questo caso & utile 
far prendere il latte raffreddato , per evitare i vomiti , mentre nei casi 
speeificati piü sopra si amministra ordinariamente caldo o tepido. — Nel 
trattamento dei catarri gastrointestinali eroniej, anche quando si accom- 
pagnano a diarrea, il regime latteo esclusivo puö anche talvolta rendere 
preziosi servigi; spesso allora si & obbligati ad incomineiare con picco- 
lissime dosi, facendo prendere il latte a cucchiaiate da tavola, con in- 
tervalli pjiüu o meno lunghi. 

Il latte compie anche un ufficio importante, come materia alimentare, 
nelle affezioni febbrili acute di lunga durata, per esempio nel tifo, nella 
febbre puerperale, ece. Se vi & diarrea, si fa bollire con sostanze mu- 
cilaginose. h inutile dire che in questi casi non si puö parlare di una 
cura lattea sistematica, ma semplicemente dell’amministrazione di piecole 
dosi di latte, 

Ricordiamo ancora l’uso del latte nel trattamento di diversi avvelena- 
menti per sostanze caustiche. Il latte pud compiere qui un duplice uf- 
ficio; dapprima, puö agire come antidoto diretto in moltissimi di questi 
avvelenamenti, per esempio in quelli pei sali metalliei caustici, entrando 
la sus caseina in combinazione con questi sali ; in secondo luogo , puö 
formare nello stesso tempo uno strato protettore sulle mucose e sulle 
parti causticate. 

Vi & un certo numero di circostanze in cui si amministra il latte 


caldo, non tanto per ricavare da questa sostanza i vantaggi che essa po- 


trebbe dare, ma per utilizzare la sua temperatura elevata. Cosi nei bam- 
bini colpiti improvvisamente, durante la notte, da accessi di pseudo-croup, 
si fa bere del latte molto caldo; cosı nel trattamento del catarro bron- 
chiale, si prescriva I’uso del latte caldo , mischiato ordinariamnnte con 
acqua di Seltz, | 





(l) Certamente oggi nessuno pud parlare di dieta lattea nella eura del diabete 


mellito, considerando la a chimica del latte. Il solo eibo che conviene 


ai diabetici & la carne, 





LATTE CONDENSATO. — SIERO 5 


In talune eircostanze il latte viene usato anche esternamente; si usa 
per la preparazione di fomentazioni calde, per esempio nel trattamento 
di molte affezioni infiammatorie acute aventi la loro sede nella cavitä 
boeco-faringea, nel condotto uditivo esterno. Se ne preparano anche dei 
elisteri leggermente lassativi, a cui si aggiunge ordinariamente miele o 
zucchero ; ma questi clisteri non presentano nessun vantaggio su quelli 
preparati con un’infusione di camomilla o con acqua semplice. 

‚ Cireca i preparati di latte che possono essere usati in terapia, il siero 
sara oggetto di uno studio speciale. Ricordiamo qui il Zatte di burro. Il 
latte di burro dolce & prescritto abbastanza spesso invece del latte, senza 
che presenti su questo nessun vantaggio ; il latte di burro acido deve 
essere amministrato con molta prudenza, perch& produce facilmente di- 
sturbi digestivi e diarrea. 

LATTE CoNDENSATo. — Si prepara facendo evaporare il latte nel vuoto 
ed aogiungendo zucchero di latte; nel momento di servirsene, si mischia 
con 8 o 4 parti di acqua. Si puö usare solamente nei casi in ceui non 
sia possibile di procurarsi buon latte fresco, 


SIERO. — Il siero , un tempo chiamato malamente col nome di siero 
del latte, si ottiene aggiungendo al latte di vacca del presame o un 
acido organico. I suoi principii piü importanti sono i sali del latte (fo- 
sfati alcalini, terre alcaline) ed il zucchero di latte; ma contiene anche 
piccole quantitä di albumina e di caseina. BE un liquido bianco verda- 
stro, di un sapore dolce e salato. Il suo valore nutritivo & debolissimo. 

Preso in piccola quantilä (100 grammi) non produce nessun effetto 
apprezzabile. Ingerito in quantitä considerevole (500 a 1000 grammi) , 
rende le evacuazioni alvine piü facili , talvolta anche piü frequenti, fa 
aumentare l’eliminazione dell’orina e, se & stato preso caldo, quella del 
sudore, 

Non abbiamo nessuna ricerca esatta circa l’azione che esso esercita 
sugli scambi organici. 

Una volta si attribuiva al siero un valore terupeutico particolare; oggi 
ragionevolmente si & smessa questa idea. Siccome perd si continua an- 
cora a prescriverlo, cosi esamineremo le sue indicazioni piü importanti. 

Fra gli stati patologiei a eui si oppone un trattamento metodico col 
siero, convien citare in prima linea diverse affezioni croniche dell’appa- 
recchio respiratorio, ed innanzi tutto la tisi. Si fa prendere il siero, in 
generale, nel primo periodo della malattia, quando Il’ espettorazione & 
rara e i fenomeni locali pochissimo inoltrati. Una condizione essenziale, 
senza di cui questo trattamento non sarebbe autorizzato, & che l’appe- 
tito e le digestioni sieno in uno stato soddisfacente e non esista nessuna 
tendenza alla diarrea. Sembra che una febbre leggiera durante questo 
periodo non controindichi l’uso del siero in piecole quantitä. Quando in- 
vece l’affezione locale & giä inoltrata, la febbre & intensa, etica, quando 
esiste una disposizione pronunziata ai sudori, allora la eura di siero non 
puö essere permessa. — L’uso metodico del siero caldo ha reso talvolta 
buoni servigi nei catarri bronchiali eronici sempliei, nei catarri eronici 
della laringe; ma in questo caso & la temperatura della bevanda che ha 
la parte piü importante. 

. Noi non dubitiamo che glWSffetti favorevoli osservati in seguito alla 
cura di siero non sieno dovuti in gran parte ad altre circostanze che 
intervengono durante questo trattamento, Noteremo primieramente le 


2 
776 SOSTANZE ALIMENTARI E MEDICINALI CONTENENTI ALBIMINA 


nuove condizioni climateriche nelle quali si mette l’infermo che vuol 
fare la cura di siero , il soggiorno in contrade montuose , in un’ atmo- 
sfera purissima; poi il cangiamento di vita, le distrazioni apportate ad 
un’esistenza piu o meno monotona. A ciö si aggiunga che in molti casi 
alla cura di siero si unisce l’uso di un’acqua minerale’presa alla sor- 
gente stessa, sia di un’acqua ferruginosa, sia d’un’ acqua carica d’acido 
carbonico. Insomma, i fatti osservati non sono sufficienti per poter de- 
cidere se il trattamento col siero & capace per s& stesso, senza nessun 
altro intervento, di esercitare gli effetti fovorevoli notati nelle malattie 
di eui abbiamo parlato. 

Talvolta anche si sottomettono all’uso del siero gl’individui affetti da 
malattie del cuore, particolarmente da lesioni delle valvole auricolo-ven- 
tricolari, allorquando , durante il periodo di compensazione, esiste una 
costipazione piü 0 meno pronunziata. E inutile dire che in questi casi 
il siero dovrä prendersi moderatamente riscaldato. L’esperienza inseona 
che la costipazione resiste molto spesso a questo trattamento, e che l'in- 
gestione di quantitä un poco forti di siero talvolta ha per risultato al- 
lora di turbare l’appetito e le digestioni , senza produrre sulle evacua- 
zioni alvine gli effetti desiderati. 

Circa I’ uso del siero nei casi di disposizione alla gotta, nei casidi. 

« pletora addominale », l’osservazione dimostra che produce risultati in- 
feriori a quelli forniti da altri metodi di eura; puö essere pereiö consi- 
derato come superfluo. = 

L’uso del latte esternamente & stato provato sotto diverse forme (ba- Fi 
gni, clisteri, iniezioni ); nessuna osservazione positiva depone in suo 
favore. j u 

Relativamente alle dosi ed all’uso del siero, abbiamo, secondo ciascun 
caso particolare, differenze piü o meno considerevoli. Facciamo osservare 
soltanto qui che generalmente si & smessa l’abitudine di amıministrare 
il siero in dosi enormi, e che oggi non si sorpassa piü la dose di 1li- 
tro ad 1 litro e mezzo. De 
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Pupsiva. — E il fermento gastrico estratto artifieialmente, con vari 
mezzi, dal succo gastrico o dalla mucosa dello stomaco. Questa pepsina, 3 
come pure quellä che agisce naturalmente durante l’atto della digestione, 
ha la proprietäa di sciogliere, nelle soluzioni acide, le sostanze albumi- 
noidi, di trasformarle in peptone. La rapidita di questa trasformazione — 
dipende, fino ad un certo limite,, dalla quantitä di pepsina adoperata; 
ma una stessa dose di pepsina , che intervenga in parecchie digestiom 
suceessive, basta sempre per sciogliere nuove quantitä di sostanze albu- 
minoidi , purch& si badi a sostituire l’ acido cloridrico a misura che si 
consuma, 23 3 - Eee | 297 

E facile formulare teoricamente delle indicazioni per l’uso terapeutico 
della pepsina ; cosi si & indotti naturalmente a prescriverla contro le 
dispepsie che riconoscono per causa, o un’insufficienza, o uno stato anor- 
male, della pepsina eviluppata nello stomaco, Ma la cosa & diversa ne 
pratica : in nessun caso & possibile di giudicare dai sintomi se conven| 
o no I’ amministrazione della pepsina. Il mezzo proposto ‘da Leuer, U 
quale consiste nel raccogliere del succo gastrico con la ponıpa gastriea, 
ed esaminarne sperimentalmente le proprietä digestive, questo me220 , 
dico , oltre che & poco pratieo,, non dä sempre risultati certi. Sieche , 2 
nell'uso terapeutico della pepsina, si & ridotti ad andare, a tentoni. Di- 3 
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cesi che questo medicamento si mostri eflcace nel trattamento delle di- 
spepsie, negli anemici, nei tubercolosi, negli serofolosi, nelle persone di 
etä, nel trattamento dei catarri eronici dello stomaco. — Negli altri stati 
‚morbosi a cui si & anche voluto opporre, si pud dire che & interamente 
superfluo. 

Esistono in commercio parecchie specie di pepsina. La dose giorna- 
liera in eui si prescrive oscilla fra 0,05 e 5,0. 


Vıno Dı PEPSINA. — Il vino di pepsina, oflieinale, si prepara, secondo 
‘ Liesreich, nel modo seguente : Si pulisce con acqua fredda uno stomaco 
fresco di porco o un ventricino di bue ; se ne raccoglie il prodotto di 
secrezione raschiando la mucosa con un 0sso tagliato a forma di coltello. 
Si prendono 100 parti del muco cosi raccolto, e si mischia accuratamente 
con 50 parti d’acqua distillata. A questo miscuglio , introdotto in una 
grande bottiglia , si aggiungono 1000 parti di un vino bianco generoso 
e 5 parti di acıdo cloridrico puro. Si agita fortemente e si lascia mace- 
rare per tre giorni ad una temperatura che nan sorpassi 20 gradi. Du- 
rante questo tempo si agita spesso il miscuglio, ed in ultimo si filtra. 
Si ottiene cosi un liquido limpido, giallastro, acıdulo, avente il sapore 
del vino. 
Le sue indicazioni sono le stesse di quelle della pepsina. L’ attivitä 
di questo preparato perö & forse maggiore a causa della presenza dell’al- 
cool. — 1,0-5,0 pro dosi; 15,0 pro die. 


Pancrzarına. — La pancreatina & il fermento del pancreas. Questo fer- 
mento, nelle soluzioni alcaline, peptonizza le sostanze albuminoidi , tras- 
forma l’ amido gonfiato in destrina ed in zucchero, e decompone in gli- 
cerina ed in acıdi grassi i grassi emulsionati nel succo pancreatico. 

Non ha ricevuto ancora nessuna applicazione terapeutica. 


S 2. — SOSTANZE GELATINOSE. 


I tessuti collogeni (cartilagini, tendini, ligamenti, membrane sie- 
rose, derma) non esistono che nell’organismo animale. Sono inso- 
lubili nell’ acqua fredda e nell’acqua calda; ma, sotioposti ad una 
ebollizione prolungata nell’acqua, passano nello stato di gelatina. 
Si distingue la gelatina delle ossa (glutine) e la gelatina delle car- 
tilagini. (condrina). Tutte e due derivano dalle sostanze albuminoidi, 
da cui si distinguono per una maggiore ricchezza in azoto ed una 
minore ricchezza in carbonio. 


Considerazioni fisiologiche generali. 


Fra i tessuti collogeni le cartilagini e i tendini si digeriscono poco 
nello stomaco e nell’intestino ; le membrane sierose invece vi si 
sciolgono in gran parte. 

La gelatina € insipida; nello stomaco si trasforma in una sostanza 
liquida , la gelatina-peptone ; secondo VoIT, penetra nella eircola- 
zione, e si decompone rapidamente e completamente ‚nel organi- 
smo; produce un aumento della quantita di urea eliminata. 

Piccole dosi non producono assolutamente nessun efletto apprez- 
zabile ; forti dosi turbano la digestione, 

NOTHNAGEL @ ROSSBACH. — Mat. med, 98 
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Il valore nutritivo della gelatina non & tanto considerevole quanto 
una volta si credeva; ecco, secondo VoIT, a che si riduce la sua 
importanza sotto questo rapporto : 1° La gelatina si decompone al 
posto dell’albumina in eircolazione nel sangue ; quest’albumina viene 
cosi economizzata e per conseguenza quella degli organi si consuma 
piü lentamente. 2° la gelatina impedisce anche la distruzione di una 
piccola parte del grasso dell’organismo. — Ma essa non puö con- 
tribuire affatto alla formazione dell’ albumina degli organi, non puö 
servire alla ricostituzione delle cellule ; sicche negli scambi orga- 
nici compie un uflicio analogo a quello dei corpi grassi o dei car- 
boidrati. 


Uso terapeutico.—L’amministrazione della gelatina internamente, 
per uno Scopo terapeutico, non presenta nessun vantaggio partico- 
lare. E stata prescritta nel trattamento delle affezioni infiammato- 
rie del canale digerente,, come agente protettore contro le irrita- 
zioni che possono esercitarsi sulle mucose infiammate ; ma sotto 
questo aspetto non vale piü delle sostanze mucilaginose o dei corpi 
grassi. La sua utilitä nelle malattie dell’ apparecchio respiratorio @ 
tutt’ altro che dimostrata. 

Come agente alimentare , la gelatina non € mai usata sola. Ag- 
giunta ad altre sostanze, puö perö in certe circostanze presentare 
qualche vantaggio ; ciö ha insegnato |’ esperienza e pare appoggiato 
dalle ricerche di Voir. Cosi si & accertato che i bambini atrofici,' 
scrofolosi, rachitici, si syviluppavano meglio quando si nutrivano con 
latte a cui erasi aggiunto brodo di carne di vitello (in generale, il 
piü ricco di gelatina) di quando si faceva prender loro solo latte. 
Recentemente SENATOR ha anche raccomandata la gelatina come 
sostanza alimentare negli individui affetti da malattie febbrili. 2 

Esternamente, la gelatina & usata spesso come mezzo di prote- 
zione, come agente agglutinante ; si usa in farmacia per preparare 
le capsule gelatinose , nelle quali si chiudono i medicamenti che 
hanno un sapore disgustoso o che potrebbero esercitare un’ azione 
fortemente irritante sulla mucosa orale. 

GELATINA BIANCA. — Si prepara con cartilagini fresche, con piedi di vi- 
tello ; esiste in commereio in forma di piccole piastre incolori, A 

Si puö applicare ad essa tutto quello che abbiamo detto sopra. —E R, 
stata usata per preparare brodi. In farmacia se ne servono per fabbri- 
care le capsule gelatinose, per coprire le pillole di uno strato protettore, 


CoLLa DI PEscH (ittiocolla). — Si estrae dalla veseica natatoria di pa- 
recchie specie di storione (Acipenser huso). R 
E una sostanza assolutamente inutile per uso interno ; tutt’al piü 
viene usata nelle cucine per la preparazione delle gelatine. Se si vo- 
lesse prescrivere, le proporzioni sarebbero di 5,0 : 200,0-400,0. 3 
Per uso esterno, l’ittiocolla viene utilizzata per la fabbricazione del- 
T empiastro agglutinativo detto taffelta d’ Inghilterra. 5 
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Glicerina e Corpi grassi, 
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GLICERINA 


La glicerina, C?H°(OH)’ —=CH?”.OH —-CH.OH-CH?.OH, 2unal- 
cool che si distingue daglı alcool monoatomici e biatomiei (etil-alcool, 
etilene-alcool, ece.) in ciö che contiene tre atomi d’idrogeno sostituibili 
da radicali. 

E un liquido denso, incolore, inodore, di sapore zuecherino. Si scio- 
glie facilmente nell’ acqua e nell’aleool; & poco solubile nell etere, nel 
cloroformio, negli olii grassi. Si puö ottenere in diversi modi decompo- 
nendo i corpi grassi, i quali non sono altro che eteri composti dalla gli- 
cerina, od anche per mezzo dei composti alliliei ; piecole quantitä di gli- 
cerina prendono anche origine durante la fermentazione alcoolica dello 
zucchero ; perciö si trova spesso glicerina fra gli elementi delle bevande 
alcooliche. : 


Azione fisiologica. — La glicerina & una sostanza molto igrosco- 
pica; a ciö essa deve una parte delle poche proprietä che finora 
Si CONOSCONO. 

Applicata sulla pelle, la rende molle ed untuosa, e si assorbe fa- 
eilmente. Sulle znucose e sulle superficie ulcerate, provoca, quando 
e fortemente concentrata,, una sensazione di scottatura, una leg- 
giera infiammazione. Si ignora se nello stato diluito eserciti una 
certa azione sullo stomaco e sull’intestino; il fatto € che non si 
osservato niente di anormale in seguito alla ingestione di quindieci 
grammi di glicerina, 

E probabile che, nell’ intestino, penetri molto facilmente nei vasi 
sanguigni e chiliferi ; infatti, la glicerina € un prodotto costante 
della digestione normale dei grassi nell’intestino tenue , decompo- 
nendo il succo pancreatico tutti i corpi grassi in glicerina ed acidi 
grassi. 

Non & dimostrato finora che la glicerina possa trasformarsi, nel 
sangue e nei tessuti, in glicogeno od altri corpi formanti zucchero. 
DEEN aveva preteso che, sotto 1’ influenza dell’ acido nitrico, la gli- 
cerina poteva passare parzialmente nello stato di zucchero, e BER- 
THELOT aveva detto che questa trasformazione poteva anche avve- 
nire sotto I’ influenza di un fermento testicolare ; queste asserzioni 
sono state riconosciute false. HUPPERT, PeLs hanno dimostrato che 
la sostanza riduttrice che DEEN prendeva per zucchero non era zuc- 
chero , ma un corpo volatile. Circa l’opinione di BERTHELOT , ciö 
che probabilmente ha indotto in errore questo osservatore ela pre- 
senza dello zucchero a eui dä origine la materia glicogena del testi- 
colo abbandonato per qualche tempo a se stesso. 

SCHULTZEN aveva preteso che la glicerina favorisse la combu- 


s 
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stione dello zucchero nell’organismo animale, che essa costituisse 
per conseguenza il migliore agente da opporre al diabete mellito ; 
questa opinione & stata rifiutata dalla maggior parte degli speri- 
mentatori. 

Ecco quali sono, secondo LUCHSINGER ed USTIMOWITSCH gli effetti 
che produce realmente la glicerina: 

Introdotta nello stomaco o iniettata direttamente nel sangue, pro- 
voca, dopo quattro a quindici minuti, un acceleramento ed un au- 
mento della secrezione dell’ orina , la quale diventa chiara come 
acqua; questo efleto, il quale si manifesta un poco meno bene nel 
secondo caso che nel primo, risulta in parte dalle proprietä igro- 
scopiche della glicerina, in parte dalla diluzione del sangue, a cui 
dä luogo (USTIMOWITSCH) 

Quando la secrezione urinaria ha raggiunto il suo massimo di ra- 
piditä, si vede l’orina, anche quando la glicerina & stata iniettata 
ipodermicamente , colorirsi a poco a poco sempre piü ; questo ]i- 
quido, dapprima chiaro come l’acqua, prende un colore giallo pa- 
glia, il quale progressivamente passa al rossastro, poi finalmente al 
rosso di vino o di sangue (LUCHSINGER, USTIMOWITSCH). Questa co- 
lorazione dipende dalla presenza dell’ emoglobina nell’ orina ; e 
questa presenza dell’emoglobina nell’orina risulta dall’azione distrut- 
tiva che la glicerina esercita a poco a poco sui globuli rossi del 
sangue vivente, in circolazione,, e naturalmente anche del sangue 
estratto dai vasi; questa distruzione € piü accentuata nel sangue 
venoso che nel sangue arterioso. Si constata che un gran numero 
di globuli sanguigni hanno diminuito di volume, che il numero dei 
globuli intatti @ divenuto minore, che il siero € fortemente colorato 
in rosso (esperienze sulle rane, sui conigli, sui cani, sull’ uomo). 

L’orina cosi segregata sotto l’influenza della glicerina presenta 
ancora un’altra particolaritä: riduce il biossido di rame, e per'cio 
gli basta l’intervento di un moderato calore ; quest’ orina, sia quella 
che @ chiara come acqua, sia quella la cui colorazione & rossastra, 
e fermentescibile e lascia sviluppare acido carbonico sotto I’ influen- 
za del lievito di birra; ma la sostanza riduttrice a cui deve queste 
proprietä non € zucchero ; probabilmente @ un prodotto di decom- 
posizione, ancora ignoto, della glicerina’ (USTIMOWITSCH). 

Fare che questi effetti della glicerina sieno oli stessi negli ani- 
mali diabetici. E 

Circa gli altri suoi effetti, tutto quello che si sa & che la glice- 
rina, per le sue proprietä igrometriche, agisce sulle rane alla ma- 
niera del cloruro di sodio o dello zuechero, ma senza determinare 
cataratta (HUSEMANN), e che, nello stato di concentrazione, provoca, 
agendo sui nervi, fenomeni tetanici, mentre, agendo sui muscoli 
isolati dai nervi, non produce nessuno spasmo (KÜHNE). ; 

Circa l’importanza della glicerina rispetto alla nutrizione ed agli 
scambi organici, bisogna prima ricordarsi che i corpi grassi inge- 
riti si sdoppiano , nell’intestino tenue,, in acidi grassi e glicerina, 
i quali debbono dunque ricombinarsi nell’organismo , nelle cellule 
adipose, secondo Spiegheremo qui appresso. RADZIEJEWSKY € KüHNE 
hanno dimostrato che nel corpo si formavano depositi abbondanti 
di grasso , anche quando tutta l’alimentazione si riduceva all’uso 
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degli acidi grassi e della carne magra; il che dimostra che la gli- 
cerina puö anche svilupparsi nell’ organismo a spese dell’ albumina. 
Che diviene la glicerina divenuta libera, nell’organismo', per la 
decomposizione dei corpi grassi? La soluzione di questa quistione 
puö essere trovata nei risultati delle ricerche di GORUP-BESANEZ, 
secondo le quali la glicerina, in soluzione alcalina , si trasforma 
molto rapidamente , sotto I’ influenza dell’ ossigeno attivo , in acidi 
propionico, formico, verisimilmente anche in acido acrilico. 


Uso terapeutico. — L’ uso della glicerina internamente &@ stato pro- 
vato contro diverse affezioni. Cosi @ stata raccomandata, come suc- 
cedaneo dell’ olio di fegato di merluzzo, nel trattamento della scro- 
folosi e della tubercolosi ; le osservazioni a tal riguardo non sono 
suffieienti. Si & anche consigliato di usarla, come strato protettore, 
nei casi di processi ulcerosi della laringe,, nei casi di catarro in- 
testinale, di ulcerazioni aventi la loro sede sulla mucosa intesti- 
nale; non & dimostrato che allora la glicerina presenti vantaggi 
particolari che possano farla preferire ad altre medicazioni.— SCHULT- 
ZEN recentemente l’ha preconizzata nel trattamento del diabete; 
egli dice che l’amministrazione della glicerina, associata ad un re- 
gime composto quasi esclusivamente di carne, avrebbe per risultato 
di diminuire la quantitä di zucchero nelle orine e di migliorare i 
sintomi della malattia. Ma parecchi osservatori e noi stessi non ab- 
biamo potuto mai confermare questi buoni risultati. 


Esternamente la glicerina € stata usata molto spesso, specialmente 
in quasi tutti i casi in cui si sono usati gli olii grassi ordinarii. 
Possiede su questi ultimi i vantaggi meravigliosi che le sono stati 
attribuiti? Evidentemente no. Il solo vantaggio che presenta posi- 
tivamente € quello di non irrancidire. 

E molto utile in farmacia per la proprietä che ha di sciogliere 
moltissimi medicamenti attivi (alcaloidi, estratti vegetali, sali me- 
talliei solubili nell’ acqua). 


Dosı E prePARATI. — 1. Glicerina. — 1,0-5,0 , pura o mischiata con 
V acqua. 

2. Pomata di glicerina, glicerinato d’ amido. — Amido 2 parti, glice- 
rina 10 parti, acqua 1 parte. Questa pomata puö essere usata sola o 
servire di veicolo per diverse sostanze. 


ARTICOLO IL. 
CORPI GRASSI. 


Fra i diversi corpi grassi che esistono in natura, aleuni sono solidi 
(sego), altri semisolidi (burro, sugna), altri liquidi (ol); mai primi di- 
vengono anche liquidi sotto l’influenza di una temperatura elevata. Tutti 
sono pitı leggieri dell’ acqua e sono insoluhili in questo liquido; tutti si 
seiolgono nell’ etere ; un piceiol numero solamente nell’ alcool. Nessun 
corpo grasso & volatile. ir: X 

Tutti i corpi grassi sono eteri composti (ester) neutri, risultanti dalla 
combinazione della glicerina, C’H®(OH)?, con acidi grassi, O”H2""10,0H, 
speeialmente gli acidi palmitico, stearico ed oleico. La loro composizione 
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generale puö dunque essere rappresentata dalla formola C?H®(0.0.”H?"-10)3 
oppure C?H5(0.0”H?""30)?. Non esiste perö nessun corpo grasso natu- 
rale il quale rappresenti I’ ester di un solo acido grasso ; tutti sono il 
risultato del miscuglio di parecchi ester. 

Riscaldati con alcalini fortemente basici , i corpi grassi si decompon- 
gono in sali grassi alcalini solubili, vale a dire in saponi ed in glicerina 
libera. Quando si fanno riscaldare i corpi grassi con acqua ed ossido di 
piombo, si formano sali grassi piombiei insolubili (empiastro di piombo), 
e la glicerina resta in dissoluzione nell’ acqua. 

Esposti all’ aria, i corpi grassi si decompongono anche, senza che si 
sappia esattamente in che maniera, in glicerina ed acidi grassi, i quali 
sono sottoposti anche ad ulteriori decomposizioni ; cosi i corpi grassi di- 
vengono rancidi. Nell’ intestino, si sdoppiano anche nei loro due elementi, 
sotto l’influenza del fermento pancreatico. 

Tutti i corpi grassi, finche sono puri, sono incolori, inodori ed insi- 
pidi. Nel loro stato naturale, rappresentano miseugli molto variabili, ed 
allora presentano una colorazione, un odore, un sapore, diversi secondo 
le materie che entrano nella loro eomposizione. 


Imporlanza ed effetti fisiologici. —I corpi grassi, i quali si tro-. 
vano in grande quantitä nei diversi organi dell’ economia, provven- 
gono in parte dai grassi, in parte dai carboidrati, in parte dalle 
sostanze albuminoidi. I corpi grassi ingeriti penetrano realmente 
nell’ organismo ; ciö & stato sicuramente stabilito , sopratutto da 
HOFFMANN. I carboidrati e le sostanze albuminoidi contribuiscono 
anche essi alla formazione del grasso del corpo ? Questo fatto non 
e assolutamente certo, ma puö essere considerato come estrema- 
mente verisimile. Ecco quali sono gli argomenti su cui si fonda 
questa verisimiglianza: 1° Per ciö che riguarda i carböidrati, si noti 
che. l’ uso di alimenti amilacei e zuccherini, senza aumento dell’a- 
limentazione con gli albuminoidi, puö avere per conseguenza un ra- 
pido ingrassamento ; che le grandi quantitä di grasso che si tro- 
vano nell’ organismo non possono essere considerate come provve- 
nienti unicamente dai corpi grassi n& dalle sostanze albuminoidi in- 
trodotte nel corpo con l’alimentazione ; da ultimo, che le api, nu- 
trite esclusivamente con zucchero , continuano egualmente a pro- 
durre cera. 2° Ciö che permette di ammettere con piü verisimi- 
glianza che gli albuminoidi contribuiscono anche alla formazione 
del grasso dell’economia, & che nell’ alimentazione con la carne il 
carbonio si accumula nell’organismo, mentre nello stesso tempo si 
elimina tutto l’azoto (Voir) ; che un’ alimentazione composta esclu- 
sivamente d’albumina dä luogo ad un’abbondante produzione di 
grasso ;, finalmente si trova ancora un argomento, ma meno dimo- 
strativo dei precedenti, nello sviluppo delle diverse degenerazioni 
adipose delle cellule muscolari. 


Ciö che divengono i corpi grassi nell’ organismo. — Nella bocca, 
nella faringe e nello stomaco, i corpi grassi pare non sieno affatto 
modificati, o almeno non provano che leggerissime modificazioni; 
per contrario nell’intestino, a contatto della bile e del succo pan- 
creatico, una porzione si emulsiona, vale a dire si trasforma in fine 
goccioline adipose ; un’altra porzione si sdoppia in glicerina e in 
acidi grassi. Gli acidi grassi divenuti liberi si uniscono all’alcali 
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degli umori intestinali, per dare origine a saponi, ed emulsionano 
il grasso che non era stato ancora modificato. Le fine goccioline 
adipose risultanti dall’ emulsione penetrano per vie non ancora per- 
fettamente note nei vasi chiliferi, e di lä nel sangue; la glicerina ri- 
sultante dallo sdoppiamento dei corpi grassi ed i saponi prodotti 
dalla combinazione degli acidi grassi con l’alcali dei liquidi inte- 
stinali , penetrano anche nella circolazione ; perciö € impossibile 
trovare nelle porzioni inferiori dell’intestino, a meno che la quan- 
titä di grasso ingerita non sia stata eccessiva, n& corpi grassi ne 
nessuno dei loro elementi. 

I corpi grassi che sono penetrati nella circolazione vanno a de- 
positarsi, in gran parte, in cellule speciali, nelle cellule adipose ; 
ma si trova anche grasso in molte altre cellule, per esempio nelle 
cellule muscolari. La glicerina e gli acidi grassi assorbiti possono 
in parte ricombinarsi nelle cellule di cui abbiamo parlato, ma una 
altra porzione, come per altro i corpi grassi stessi, @ ossidata, bru- 
ciata, dä anche origine a diversi acidi grassi, finalmente ad acido 
carbonico ed acqua, e si elimina sotto questa forma. Una porzione 
del grasso dell’ economia puö pero eliminarsi in natura, senza aver 
subito nessuna modificazione, specialmente col latte e col sebo cu- 
taneo ; nell’ orina si trova grasso solamente quando la quantitä di 
alimenti grassi ingerita & stata eccessiva. 

Azione dei corpi grassi sulla pelle e sulle vie aigerenli. — Ap- 
plicati sulla pelle, i corpi grassi la rendono piu molle, piü untuosa 
eimpediscono l’evaporazione. Quando si mantiene per qualche tempo 
tutta la superficie cutanea coperta da un corpo grasso, Si manife- 
stano, secondo FOURCAULT, fenomeni simili a quelli che si produ- 
cono in seguito all’ applicazione di una vernice su tutta la superli- 
cie della pelle ; abbassamento della temperatura , aumento dell’ e- 
screzione orinaria, albuminuria, rallentamento progressivo della re- 
spirazione e delle contrazioni cardiache, morte. La causa di questi 
effetti notevoli non & ancora nota con certezza; secondo LASCHKE- 
wITScH, bisognerebbe cercarla verisimilmente in un raffreddamento 
enorme, consecutivo ad una dilatazione dei vasi cutanei. 

I corpi grassi ingeriti in piccola quantitä non producono nessun 
fenomeno morboso ; ingeriti, invece, in grande quantitä, turbano 
l’appetito, provocano nausee ed anche vomiti; I! alcool fa scompa- 
rire 0 scemare questi effetti funesti. Tutta la quantitä di grasso In- 
gerita, se & stata troppo considerevole, non & sottoposta all’ assor- 
bimento ; una porzione abbandona il tubo intestinale con le mate- 
rie fecali, cui lubrifica, e di cui rende |’ espulsione piü rapida. 

Se una quantitä troppo abbondante di grasso penetri nella cir- 
colazione, provvenendo per esempio, per riassorbimento, da grandi 
focolai purulenti , ne possono risultare embolie grassose nel vası 
pulmonari, e la morte puö esserne la conseguenza. ; 

Influenza sulla nutriztone e sugli scambi organici. _ Un’ ali- 
mentazione composta esclüsivamente di corpi grassi non puo coNn- 
servare la vita; sottoposti a questo regime , gli animali perdono 
l’appetito e muoiono per inanizione. FE | 

I corpi grassi, aggiunti agli alimenti albuminos], fanno aumentare 
il grasso dell’organismo. hip 

L’ eliminazione dell’ urea, nei cani a digiuno, resta quotidiana- 
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mente la stessa, finche il grasso del corpo non & stato interamente 
consumato; appena questo grasso manca, la quantitä di azoto che 
si elimina al giorno comincia ad aumentare straordinariamente, 
Per contrario si constata che l’ eliminazione dell’ urea diminuisce 
appena si forniscono all’animale alimenti grassi in maggior abbon- 
danza, restando inalterata l’alimentazione albuminosa. 

Il grasso del corpo, essendo molto rieco di carbonio e d’idroge- 
no, consuma, fino alla disassimilazione finale in acido carbonico 
e in acqua, enormi quantitä di ossigeno. Se dunque l’organismo & 
abbondantemente provvisto di grasso, l’ossigeno che arriva con la 
respirazione troverä in questo grasso un combustibile eccellente, 
la cui combustione, vale a dire la trasformazione in acido carbo- 
nico e in acqua, avrä per risultato, come ogni combustione, di pro- 
durre un abbondante sviluppo di calore. Ecco perch@, nelle zone 
glaciali e durante ol’inverni rigidi, si cercano con predilezione gli 
alimenti grassi. A ciö si aggiunga che un denso strato di grasso 
sotto la pelle mette un certo ostacolo all’irraggiamento del calorico 
e conserva cosi all’ organismo il suo calore naturale. L’ oSSIgEeno, 
trovando una sufliciente quantitä di grasso, consumerä dungue me- 
no albumina; perciö si vede, come giä ho detto piü sopra, che una 
alimentazione ricca di corpi grassi fa diminuire l’eliminazione del- 
l’azoto, mentre l’insuficienza del grasso fa invece aumentare que- 
sta eliminazione. Da ciö bisogna conchiudere che i corpi grassi so- 
no alimenti di risparmio eccellenti; rallentando il consumo del- 
albumina, fanno si che l’organismo ha minor bisogno di alimenti 
albuminosi. 

Fra i corpi grassi vegetali ed animali non vi & nessuna differen- 
za fisiologica essenziale. 


Uso terapeulico. — I corpi grassi, oltre la loro importanza fi- 
siologica considerevole, presentano anche, dal lato terapeutico, un 
certo interesse. Si usano come sostanze nutritive in parecchi stati 
patologiei, particolarmente nelle affezioni croniche dell apparec- 
chio respiralorio, negli stati di tisi ‚ accompagnati da dimagra- 
mento e da atrofia del pannicolo adiposo e del tessuto muscolare. 

In questi casi si prescrive specialmente l’olio di fegato di mer- 
luzzo; si usa anche il latte ricco di materie grasse , il burro, e 
molti altri corpi grassi, variabili secondo i paesi (grassi di porco, 
di cane, di buffalo, d’orso, ecc.). Le particolaritä di questo tratta- 
mento Coi corpi grassi, e le condizioni che ne indicano ]’uso, si 
troveranno agli articoli Zatte ed Olio di fegato di merluzzo. Ab- 
biamo visto, nella parte fisiologica, che la grande importanza dei 
corpi grassi nell’ alimentazione dipende dalla proprietä che hanno 
queste sostanze d’impedire un consumo troppo rapido dei materiali 
azotati dell’organismo. A parer nostro, 1’ uso dei corpi grassi non 
presenta perö un’importanza speciale nel trattamento delle malat- 
tie consuntive dell’ apparecchio respiratorio. Puö anche mostrarsi 
vantaggioso in tutti i casi in cui una disassimilazione esagerata, 
perdite abbondanti di materiali nutritivi, dänno luogo ad una scom+ 
parsa atrofica del pannicolo adiposo e del tessuto-muscolare. Cosi 
si puö vedere l’amministrazione dell’olio di fegato di merluzzo agi- 
re eflicacemente contro le suppurazioni ossee, per esempio. Se que- 
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‚sto trattamento’non eonviene alle affezioni febbrili- di lunga.dura- 
ta, alle diarree esaurienti ed ältre malattie di questo genere , cio 
& perche, in questi casi, lo stato dell’ apparecchio digerente & 
troppo compromesso per poter 'permettere I’ ingestione degli ali- 
menti grassi. 

Vi sono perö certi stati patologiei dell’apparecchio digerente, in 
cui le sostanze in parola possono essere usate; tali sono, per esem- 
pio, i casi di causticazione acula della mucosa digerente , negli 
‚avvelenamenti per acidi od aleali caustici; allora i corpi grassi pos- 
sono servire ad inviluppare il veleno, a riparare le mucose dalla 
sua azione ; ma & inutile dire che essi costituiscono un mezzo di 
trattamento secondario, il quale deve venire dopo l’amministrazio- 
ne di un contravveleno adatto. E anche inutile insistere sulla ne- 
cessitä di far prendere, in questi casi, abbondanti quantitä di ma- 
terie grasse. 

In tutte le altre affezioni infiammatorie , dispeptiche, od altre, 
dello stomaco, 1’ uso: dei corpi grassi deve essere evitato ‚ perche& 
avrebbe per conseonenza di turbare ancora dippiü l’appetito e la 
digestione. Secondo TRAUBE puö essere autorizzato 'soltanto nella 
seguente circostanza: Nel corso di certe malattie, Sopratutto della 
tisi, si presenta talvolta uno stato particolare nel quale l’appetito 
e diminuito, di rado Soppresso coinpletamente ; la regione epiga- 
strica € sede di sensazioni spiacevoli che si manifestano sopratutto 
nel momento della digestione; la lingua, e questo & il segno piü im- 
portante, invece di essere impatinata, & liscia, rossa, brillante, qual- 
che volta anche come verniciata; non si Conoscono ancora le cau- 
se di questi fenomeni. Ora in questo stato,, quando non & troppo 
inoltrato , specialmente quando non esiste nessuna tendenza alla 
diarrea, ]’uso di un Corpo grasso a piccole dosi, meglio in for- 
ma di un’emulsione oleosa, Spesso .riesce molto vantaggioso. 

Come purganti diretti, i corpi grassi ordinarii raramente sono 
usati soli, perch& agiscono troppo debolmente; ma si possono pre- 
Scrivere per secondare l’azione di altri purganti piü energici, spe- 
cialmente nei casi in cui si tratta di espellere masse fecali aceu- 
mulate: nell'intestino. Possono contribuire a questa espulsione in una 
maniera puramente meccanica, lubrificando le pareti intestinali e 
favorendo I’ uscita dei materiali. E inutile dire che allora bisogna 
amministrarli in forti dosi. 

Spesso si oppone l’amministrazione deeli olii grassi agli accessi 
di losse intensi;, in questi casi in generale si prescrive un’ emul- 
Sione a cui si aggiunge una sostanza narcotica. Sotto 1’ influenza 
di.questo trattamento, accade Spesso che la tosse si moderi. Que- 
sto effetto favorevole potrebbe benissimo dipendere dal contatto di- 
retto del corpo grasso con la faringe e con la faccia superiore del- 
I’ epiglottide; ci sembra perö che debba essere attribuito piuttosto 
al medicamento narcotico (morfina, atropina, ecc.) prescritto insie- 
me. Si @ preteso che gli olii potessero. agire vantaggiosamente nel 
trattamento della blennorragia, della eistite; il fatto € molto inve- 
rosimile; gli olii presi per lo stomaco & cerio che non penetrano 
nella vesceica ; d’altronde quasi sempre si prescrivono, nello stesso 
tempo altri agenti medieinali, e ciö si oppone a far attribuire ai 
corpi grassi i risultati ottenutı. 

NOTHNAGEL € ROSSBACH. — Mat. med, 99 
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Per evitäre ripetizioni, rimandiamo all’articolo Olio di fegalo di 
merluzzo \o studio delle condizioni che controindicano |’ uso dei 
corpi grassi. 

Esternamente, gli usi dei corpi grassi sono oltremodo numerosi, 
fatta astrazione dei loro usi farmaceutici. Si usano dapprima, co- 
me uno strato protettore, nel trattamento di molte affezioni accom- 
pagnate da caduta dell’epidermide: cosi per esempio nel trattamento 
delle ferite recenti, delle ferite suppuranti, quando sono infiamma- 
te e quando la loro secrezione & scarsa, nel trattamento delle scot- 
tature. Si usano anche in moltissime malattie cutanee, sia per dar 
luogo alla formazione di uno strato protettore, sia per: rendere l'e- 
pidermide piü morbida; si oppongono anche a parecchie infiamma- 
-zioni della pelle, senza che si sappia esattamente a che si debbano 
‚attribuire i loro effetti favorevoli in questi casi. — Le frizioui con 
corpi grassi sono state ancora consigliate per moderare i sudori; 
Ja loro utilitä & secondaria, e forse si limita ad addoleire la pelle, 
la quale, nell’intervallo dei sudori, & ruvida e secca. — Le frizioni 
coi corpi grassi riscaldati sono anche usate nelle infiammazioni di 
tessuti situati piü o meno profondamente , anche nella. pleurite e 
nella peritonite. Gli effetti tavorevoli che essi ‘producono debbono 
certamente essere attribuiti in parte all’atto meccanico della frizio- 
ne; ma la parte principale deve essere attribuita allo strato di gras- 
so il quale, depositato sulla pelle, ne conserva il calore, special- 
mente se, come suol farsi ordinariamente , si copre questo strato S 
con un pezzo di ovatta. __ Relativamente alle frizioni generali coi 
corpi grassi, come quelle che sono state praticate specialmente 
nella scarlattina, veggasi qui appresso lo studio del lardo. 

Internamente, i corpi grassi vengono amministrati, secondo I ca- 
si, sia puri, siain emulsione; esternamente, si applicano puri, oin 
forma di pomate o di linimenti. 


$ 1. — CORPI GRASSI, ALIMENTARI E MEDICINALI, 
FORNITI DAL REGNO ANIMALE. 












Fra eli alimenti grassi tratti dal regno animale, il latte e i grassi 
della carne sono stati giä studiati a proposito delle sostanze ali- 
mentari albuminose. Qui studieremo i seguenti corpi grassı: 


Burro. — E un misceuglio di molti gliceridi,, nella composizione dei 
quali entrano acidi grassi molto diversi, solidi, liquidi, volatili, che, 
sprigionandosi dalla loro combinazione, danno al burro un sapore rancido. 


Laroo. —Il lardo viene amministrato come rimedio popolare, in certi 
'paesi, come la sugna, nel trattamento della tisi pulmonare. 

Recentemente & stato usato, in frizioni metodiche, nel trattamanto 
della scarlattina. Schnzemann, il quale ha proposto questa pratica , gli 
attribuisce i seguenti vantaggi: Sotto la sua influenza, la febbre sareb- 
be piü moderata,, la temperatura sarebbe meno alta ed il polso meno 
frequente, le complicanze e le conseguenze funeste del periodo di de- 
'squamazione sarebbero impedite, la contagiosita della scarlattina sareb- 
be diminuita. Riferendosi ai fatti osservati in seguito alle frizioni ge- 
nerali coi corpi grassi, si puö ammettere ]a possibilita di un leggiero 
abbassamento della temperatura cutanea conseeutivamente a queste fri- 
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zioni; ma sinora il fatto non & stato dimostrato con osservazıoni termo- 
metriche rigorose, Oltre a ciö, altri medici i quali, in altre epidemie, 
hanno. seguito il metodo di Schneemann , non hanno potuto ottenere i 
grandi risultati indicati da questo osservatore. D’ altra parte & noto 
quanto le epidemie di scarlattina differiscono fra loro; in alcune , certe 
complicanze (difterite, nefrite) sono oltremodo frequenti, mentre in al- 
tre mancano quasi completamente; & possibile che ScuhnpEMANN si sia in- 
contrato in una di queste epidemie favorevoli. Asgiungasi a ciö che i 
successi che egli ha ottenuti possono anche essere attribuiti aglı altri 
mezzi prescritti (forti ventilazioni, atmosfera della camera mantenuta ad 
una temperatura poco elevata, anche a 10 gradi). Insomma, il solo van- 
taggio perfettamente accertato che presentano le frizioni col lardo nel 
trattamento della scarlattina consiste nel rendere pi morbida la super- 
ficie cutanea. Quello che abbiamo detto della scarlattina puö applicarsi. 
anche al morbillo. 

Rieordiamo anche la pratica popolare la quale consiste nell’ applicare 
una cotenna di lardo, dalla parte della superficie grassa, sulla pelle del 
collo, nei casi di laringite; questa cotenna agisce qui mantenendo il ca- 
lore e provocando una legeiera irritazione cutanea; infatti, dopo questa 
applicazione, la pelle si arrossisce e si sviluppano piccole papule. 


SuGNA. — Grasso di porco preparato. Quando & fresco e puro, & bian- 
co, inodore ed insipido. 

E usato specialmente per preparare le pomate; & l’agente piü comodo 
per tale scopo, ma ha l’inconveniente d'irraneidire facilmente, 

Pomala rosata. — Sugna 10 parti, cera bianca 2 parti, acqua di rose 
l parte. 

Oltre il grasso di porco, si usa presso di noi come rimedio popo- 
lare, sopratutto nelle malattie dell’ appareechio respiratorio, il grasso 
d’oca o il grasso di came; in altri paesi usano allo stesso modo il grasso 
di buffalo o di orso (1). 


SEGO. — E un grasso fornito dai ruminanti, specialmente dal montone, 
dal bue, dal cervo. Deve la sua consistenza alla sua riechezza in stea- 


x 


rina. Il sego di bue & offieinale; & usato soltanto in farmacia. 


OLIo DI FEGATO DI MERLUZZO. — E un .corpo grasso liquido che si estrae 
prineipalmente dal fegato del Gadus morrhua; altri pesci della tribü dei 
Gadoidi ne forniscono egualmente. 

Bisogna distinguere diverse specie di olii di fagato di merluzzo : 1° Un 
olio ineolore 0 Jeggermente giallo, di un odore di pesce pochissimo pro- 
nunziato, di sapore dolce, poco disgustoso, di reazione neutra o debol- 
mente acida; quest'olio, il quale si ottiene dai fegati di merluzzo freschi, 
quando si fanno riscaldare , & conosciuto col nome di olio di fegato di 
merluzzo bianco. — 2’ Un olio giallastro, limpido, di odore di pesce molto 
piü pronunziato, di sapore acre , disgustoso , di reazione acida ; scorre 
spontaneamente dai fegati ammucchiati nei barili; porta il nome di olio 
di fegato di merluzzo semibruno o biondo. — 3° Un olio brunastro che 
si estrae con l’ebollizione dai fegati; questo & l’olio di fegato di mer- 
luzzo bruno : il suo odore e il suo sapore sono tanto piüu ributtanti quanto 
la colorazione bruna & pitı aceentuata. 
ai | 

(1) In Italia da quel che io mi sappia, non si usano, come rimedii popolari 
nelle malattie dell’apparecchio respiratorio, simili sostanze grasse. 
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La farmacopea tedesca non fa nessuna distinzione fra queste tre spe- 
cie di olii di fegato .di merluzzo, Spessissimo qusti olii vengono falsifi- 
:ati con olii vegetali, percioö bisogna assicurarsi con attenzione della loro 
provvenienza. 

Secondo Bucuueim, ciö che distingue l’olio di fegato di merluzzo dalla 
maggior parte degli.altri olii grassi, @ che esso contiene, insieme ai gli- 
ceridi (particolarmente all’oleina), acidi grassi liberi (acidi oleico, pal- 
mitico, stearico), la quantitä di questi acidi liberi, negli olii chiari mi- 
nore che negli olii scuri, & in media del 5 per 100. 

Nıaumanwammetteva che nell’olio di fegato di merluzzo si trovassero 
gli elementi della bile. ‚Bucuurim combatte questa opinione , fondandosi 
sopra ricerche dirette che gli hanno. dato sempre risultati negativi, e so- 
pra quesia semplice considerazione che, eccettuata la colesterina , tutti 
eli elementi della bile sono insolubili negli olii grassi. 

Nell’olio di fegato dı merluzzo trovasi anche una piccolissima quan-. 
tita di iodo (0,02 per 109), di bromo e di irimelilammina (1). 


 Aziome fisiologica. — Le proprietä dell’olio di fegato di merluzzo 
non possono evidentemente, come una volta si credeva, dipendere 
dalle deboli tracce di iodo e di bromo che esso contiene ; oggi & 
inutile insistere sopra questo punto. Non Si possono neppure attri- 
buire i suoi effetti alla presenza degli elementi della bile, poiche, 
secondo BUCHHEIM, questi elementi non entrano nella sua compo- 
sizione. Sieche non & piü lecito di dividere l’opinione di KLENKE, 
il quale andava fino a pretendere che l’olio-di fegato di merluz- 
zo potesse essere considerato come una specie di succedaneo del- 
la’bile.=-; 

OÖ. NAUMANN, pel primo ha fatto conoscere la proprietä che pos- 
siede l’olio di fegato di merluzzo di attraversare le membrane ani- 
mali pilı facilmente degli altri olii grassi; per questa proprietä viene 
assorbito piü facilmente di questi ultimi. RT ® 
-Questa proprietä era attribuita. da NAumAnn. alla presenza della 
bile nell’olio di fegato di merluzzo. RADZIEJEWSKI. emise poscja la 
opinione che l’utilitä terapeutica di quest’olio dovesse forse essere_ 
attribuita alla sua ricchezza in acido oleico. BUCHHEIM finalmente 
dimoströ che quello che NAUMANN aveva preso per bile non era al- 
tro che acidi grassi liberi, e che alla presenza di questi acidi l’olio 
di fegato di merluzzo doveva la sua proprietä di essere assorbito 
facilmente. ! x, 

Le esperienze di RADZIEIEwWSKI e di Künns hanno dimostrato che 
l’associazione degli acidi grassi semplici o dei saponi (palmitato di 
soda) con una alimentazione magra dä luogo ad un considerevole 













ENOFHEVUNNREENED AURSERE 





(1) Nell’olio di fegato di merluzzo si sono trovate pure tracce di cloro, di fos- 
foro, di zolfo, di-ferro, di soda, di calce, di magnesia. La gaduina contenuta an- 
che nell’olio di fegato di merluzzo non & altro che la sostanza glicogena del Ber- 
nard sciolta nei grassi e con questi piü o meno combinata, 

L’olio di fegato di merluzzo trattato con l’acido nitrico fumante si tinge diun 
bel colore roseo, con l'acido solforico si tinge di un bel colore violetto purpureo. 

Nelle farmacie si rinvengono alcune preparazioni speciali a base di fegato di. 
merluzzo come l’olio di fegato di merluzzo ferruginoso , jodato etc. ‚Quando ci & 
l’ indicazione dell’ olio. di fegato di merluzzo, del ferro e del jodo, bisogna ammi- 
nistrarli isolatamente, ale a 
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sviluppo del grasso dell’organismo, quantungque non siasi agsiunto 
a questa alimentazione l’uso della glicerina; dal ch& risulta che la 
glicerina puö essere fornita dallo sdoppiamento dell’albumina del 
corpo; d’altra parte si sa che l’olio di fesato di merluzzo, a causa 
del numero sempre considerevole di.gliceridi che contiene, produce 
sempre disturbi digestivi. Fondandosi sopra queste considerazioni, 
BUCHHEIM domanda se non sarebbe vantaggioso di evitare l’uso di 
questi gliceridi, e di sostituire all’olio di fegato di merluzzo gli acidi 
grassi liberi, i quali presentano il vantageio di un assorbimento piü 
rapido; per tal riguardo consiglia di sperimentare l’acido oleico puro 
o mescolato, nelle proporzioni piü convenienti , coi gliceridi; egli 
dice che con questo mezzo si otterrebbero prohabilmente effetti piu 
positivi, e si potrebbe cosi rinunziare all’uso dell’olio di fegato di 
merluzzo il quale, a causa della sua ricchezza molto variabile in 
acidi grassi, presenta l’inconveniente di essere incerto nella sua 
azione. 

Avendo, secondo BERNARD, l’etere amministrato internamente la 
proprietä di attivare la secrezione del succo pancreatico, FORSTER: 
consiglia, per facilitare la digestione dall’olio di fegato di merluz- 
z0, di amministrare contemporaneamente a quest'olio, 0 poco tem- 
po dopo, una piccola quantitä di etere. 

Insomma, l'olio di fegato di merluzzo non presenta altra impor- 
tanza oltre quella di un medicamento dietetico, ed un trattamento 
con quest'olio equivale essenzialmente ad un trattamento coi corpi 
grassi (BUCHHEIM). 


Uso terapeutico. — L’uso dell’olio di fegato di merluzzo, molto 
antico nei paesi dove si prepara, ha preso in questi ultimi tempi 
un’estensione straordinaria. Gli stati morbosi a cui si puö opporre 
con maggiori probabilita di successo sono i seguenti: 

Mettiamo in prima linea le malattie croniche consuntive , spe- 
cialmente quelle che si accompagnano ad una distruzione del paren- 
chima polmonare, vale a dire le diverse forme della tisi pulmonare. 

L’olio di fegato di merluzzo non puö esercitare un’azione cura- 
tiva diretta sul processo morboso nei polmoni ; oggi non occörre 
piü di insistere su questo punto; non esercita neppure un’influenza 
immediata sui sintomi che si manifestano nell’apparecchio respira- 
torio. La cifra della mortalitä per la tisi si @ abbassata dopo l’in- 
troduzione dell’olio di fegato di merluzzo nella terapia? Non & di- 
mostrato da nessuna statistica; e certamente non v’e nessun pra- 
tico il quale, fondandosi sulla sua esperienza personale, possa so- 
stenere di avere strappato alla morte piü tisiei con l’olio di fegato 
di merluzzo che senza questo medicamento. Tutti i suoi vantaggi 
nel trattamento della tisi si limitano .a ciö che esso rappresenta un 
agente alimentare eccellente il quale,, usato in condizioni conve- 
nienti, puö rallentare i rapidi progressi della consunzione; 22 trat- 
tamento com Tl olio di feaalo di merluzzo non ha dungque altra 
importanza all’infuori di quella dei corpi grassiin generale. ud. 
rendere grandi servigi nei casi di tisi pulmonare; sotto la suainfluen- 
za il peso del corpo puö aumentare piü o meno rapidamente; talvolta 
anche, ma molto di raro, quando il processo & suscettibile di es- 
sere arrestato completamente nel suo corso, ciö che accade, per 
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esempio, qualche volta nella pneumonite caseosa (tubercolosa), puo 
sembrare che l’uso dell’olio di fegato di merluzzo abbia dato la 
guarigione. 

L’amministrazione perö dell’ olio di fegato di merluzzo suppone 
l’esistenza di certe condizioni, richiede certe misure di prudenza 
formulate da TRAUBE nella maniera seguente. O che si tratti di una 
semplice pneumonite caseosa, o che si tratti di un vero processo 
tubercoloso, si deve evitare di prescrivere l’olio di fegato di mer- 
luzzo finche esiste la febbre , finch& l’affezione locale progredisce 
rapidamente. Ma quando non v’e febbre, quando ji fenomeni infiam- 
matorii acuti sono scomparsi, quando l’infermo & pallido e dimagri- 
sce, allora l’olio di fegato di merluzzo @ indicato, purche perö l’ap- 
petito sia ben conservato e non esista nessuna tendenza alla diar- 
rea. Poco importa il processo; o che si sia giä sviluppata una ca- 
verna considerevole, o che i segni fisici dell’ affezione sieno appena 


apprezzabili, l’olio di fegato di merluzzo manifesta in tutti i casi le. 


sue proprietä nutritive, pürche esistano le condizioni che abbiamo 
specificate qui sopra. 
- Quest’olio & stato anche prescritto in vari altri stati morbosi ac- 
compagnati da una diminuzione del peso del corpo; ma qui i suoi 
effetti si sono mostrati meno vantaggiosi; del resto anche in questi 
casi si deve tener conto delle controindicazioni gia notate. 

Fra i medicamenti opposti alla scrofolosi, l’olio di fegato di mer- 
luzzo ed il ioduro di potassio tengono il primo posto. Ma secondo 


risulta da molte osservazioni, contradittorie per altro sopra alcuni 


punti, I’ olio di fegato di merluzzo non deve essere prescritto qui 
indifferentemente in tutti i casi; esso conviene specialmente , per 
servirmi di un’antica espressione, nella forma della scrofolosi cosi 
detta « eretistica », vale a dire che sotto questo punto di vista la 
sua indicazione si confonde con quella dell’iodo. E utile principal- 


mente nei casi di alterazioni ossee di natura scrofolosa (carie, ne- 


crosi, spina ventosa); poi, nei casi di eruzioni cutanee che rico- 


noscono la stessa causa (impetigine, e specialmente lupus:; poi an-. 


ehe nei casi di affezioni ulcerative delle mucose, aventi la stessa 
origine (ozena, ecc.). Isuoi effetti contro le alterazioni scrofolose 
delle glandole, sopratutto se non sono accompagnate da ulcerazione, 
sono molto meno vantaggiosi. 


- Vie anche un certo numero di eircostanze che costituiscono delle 


controindicazioni formali all’uso di questo medicamento, e si noti 
che queste controindicazioni possono anche applicarsi ad altri corpi 
erassi diversi dall’olio di fegato di merluzzo, e ad altri stati morbosi 
diversi dalla scrofolösi. | 

Diciamo primieramente che i bambini, nei primi mesi della vita, 
sino alla fine del settimo mese, tollerano ınolto male l’olio di fegato 
di merluzzo ; sicche il meglio € di astenersene. Si eviterä anche 
di prescrivere questo medicamento , o almeno si ‚prescriverä con 
ıolta moderazione, nei casiin cui l!’infermo presenta una certa ten- 
za all’obesitä, il che accade talvolta nella forma della scrofolosi 
ignata col nome di « torpida ». L’olio di fegato di ‚merluzzo si 
ostrerebbe anche poco utile, e talvolta perfino nocivo, quando l’at- 
tivitä funzionale della pelle € depressa, quando la superficie cuta- 







nea & ruvida esecca, Produce ancora cattivi risultali quando vie; 
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« tendenza alle infiammazioni », alla emorragia, quando esiste lo 
stato che gli antichi-designavano col nome di « pletora generale ». 
E anche formalmente controindicato in presenza di disturbi dige- 
stivi, qualunque essi sieno , in presenza di una disposizione alla 
diarrea. Da ultimo I’ esperienza ha insegnato che, nei casi in cui 
glinfermi hanno una grande ripugnanza per quest’olio, nei casi in 
‘eui, dopo otto giorni di prova, la sua ingestione provoca sempre 

nausee e vomiti, si deve cessare d’insistere sulla sua amministrazio- 
ne se non si vuole esporsi ad inconvenienti piü 0 meno funesti. 

Il rachitismo puö anche, come la 'scrofolosi , essere influenzato 
favorevolmente dall’uso dell’olio di fegato di merluzzo. La sua uti- 
litä si manifesta piü chiaramente nei casi in cui l’alterazione ossea 
costituisce il sintomo predominante, ed i fenomen+ dalla parte del 
canale digerente sono poco accentuati. Nel rachitismo detto acuto, 
acc)mpagnato da disturbi intestinali molto intensi, si deve evitare 
l’uso dell’olio di fegato di merluzzo, valendo qui le stesse contro- 
indicazioni notate a proposito della scrofolosi. 


Dosı.—La maggior parte delle persone preferiscono di De Yolio di 
‚fegato di merluzzo nello stato puro; non vi € nessun vantaggio a pren- 
derlo in forma di emulsione,, di looch, ecc. Per nasconderne il Be 
disgustoso, si fa prendere immediatamente dopo, o un poco di.caffe, 
un oleosaccaro (menta piperita, limone). — E razionale incomineiare con 
una debole dose (un mezzo cucchiaio da tavola, due volte al giorno , 
nell’adulto; un mezzo cucchiaio da caffe a due cuechiai da cafte, secondo 
Vetä, nei bakıbiei)s E estremamente raro che si possa, senza provocare 
disturbi digestivi, sorpassare la dose di quattro cucchiai da tavola. 


$ 2. — SOSTANZE CEROSE TRATTE DAL REGNO ANIMALE. 


ÜERA DELLE API, CERA BIANCA 0 GlALLA.— E una sostanza della natura 
dei corpi grassi, con questa differenza perö che la glicerina, che entra 
nella composizione degli altri eorpi.grassi, nella eera & sostituita da un 
altro alcool , 1’ alcool melisilico (melisilo). La cera adunque puö essere 
eonsiderata come un etere composto (ester), come un palmilato di meli- 
silo, ed essere rappresentata dalla formola CEO, BUTTON 

La cera non si assorbe nel canale gastrointestinale ; viene evacuata , 
senza essere stata modificata, con le materie fecali. — Si usa in farmacia 
per preparare i cerati, pomate, empiastri, per u la carta cerata, 
candelette, ecc. 

Cerato. — Olio d’oliva 4 parti, cera gialla 2 parti. 


Bianco vı BaLeNnA (spermaceto ). — BE un corpo grasso che si ricava 
da diversi cetacei, per esempio dal Physeter macrocephalus. Rappresenta 
una massa cristallina, bianca, brillante, della consistenza della cera. In- 
vece della glicerina,‘contiene un altro alcöol, l’alcool cetilico (etal) ; 
dungue un etere composto, un palmilato di cetilo, C'°H?’0.C'°H!O.. 

Preseritto una volta internamente , nel inattieinenko della bronchi 
della tisi, oggi & considerato come interamente inutile. Si usa. soltar 
Be la preparazione di empiastri, di pomate. 

Dosı z preparamı, — 1. Bianco di balena inzuccherato. — Bianco ii 


balena 2 p., zucchero 3 p. 
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"2, Oerato di bianeo di balena, empiastro di spermaceto.— Cera bianca, 
bianco di balena ana 2 p., olio di mandorle I p. Si applica sulle super- 
ficie private di epidermide, 

3. Ceratv roseo di bianco di balena, pomata rosea per le labbra. — 
Olio di mandorle 90 p., cera bianca 60 p., bianco di balena 10 p., ra- 
dice d’oreanetto 4 p., essenza di bergamotto e di limone ana 1 p. 

4, Cold - cream. — Bianco di balena.5 p., cera bianca 4 p., olio di 
mandorle 82 p., acqua di rose 16 p., essenza di rose 1 goccia. 


$ 3. — CORPI GRASSI, ALIMENTARI E MEDICINALI, 
TRATTI DAL REGNO VEGETALE. 


Orıo p’oLıva. — Si estrae dalle olive, frutto dell’olivo (Olea europa); 
se ne distinguono due specie: 1’ olio di Provenza (oleum olivarum opti- 
mum. seu provinciale), e l'olio d’oliva comune (oleum olivarum commune). 
E il gliceride delllacido oleico che eostituisce la massima parte dell’olio 
di oliva. 

Circa gli effetti e gli usi terapeutici di quest’ olio, rimandiamo a ciö 
che abbiamo detto nelle generalitä sui corpi grassi; tutto quello che ne 
abbiamo detto puö applicarsi, sälvo indieazione contraria, all’ olio di 
oliver ©, 

Quest’olio si usa internamente , sia puro, sia in forma di emulsione 


(2 p. d’olio per 1 p. di gomma: arabica)- (1). 


Ot1o DI MANDORLE, — Si estrae dalle mandorle dolei o amare (Amyg- 
dalus communis); fva gli olii vegetali & quello che ha il sapore piü pia- 
cevole. | Ä 

I suoi effetti e i suoi usi terapeutiei sono gli stessi di quelli dell’olio 

_ d@oliva, .ma.ha linconveniente di essere molto piü caro. 


MAnDorLE Door. — Contengono , oltre l’olio che abbiamo menzionato, 
sostanze albuminoidi; non Si pud considerare adunque come un alimento 
grasso puro. | | i 

Se ne pud preparare direttamente, senza aggiunta di gomma, una vera 
emulsione (15,0-30,0:200,0). alte 


PrrrarATı. — 1. Sciroppo di mandorle. — Sceiroppo preparato con man- 
dorle dolei, con aggiunta di mandorle amare ed acqua di fiori d’arancio. 

Usato come correttivo. 

2. Emulsione di mandorle composta. — Mundorle dolei 4. p., semenze 
di giusquiamo 1 p., acqua di mandorle amare 64 p., zucchero 6 p., ma- 
gnesia calcinata ] p. 


_ OL1o -DI PArAVERo, — E un olio.che si estrae per espressione dalle se- 
menze del papavero. Ha un odore debole, un sapore non disgustoso. Si- 
mile al precedente, Er es A in 

SEMENZE DEL PapAvERo , del Papaver ‚somniferum. — Oontengono il 50 
per. 100 di olio di papavero, il 10 per 100 d’albumina. Non & dimostrato 
a vi’si trovino anche alealoidi dell’oppio; in ogni caso non ne conter- 
rebbero che deboli tracce. 2 


(1) L' olio di’ ulivo comüne , non adulterato , alla‘ dose di grammi trenta & il 
purgante piü semplice e meno dannoso, i rn 


:* 
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Le semenze di papavero possono servire, come le mandorle, a pre- 
parare vere emulsioni; ma il loro sapore & un poco disgustoso. 


SEMENZE DI CANAPE, della Cannabis sativa. — Queste semenze conten- 
gono un olio (olio di canape) che non & usato in terapia. 

Orıo Dı LINO. — Si estrae dalle-semenze del: Zinum usitulissimum.- — 
Quest’ olio non & usato internamente. Esternamente si potrebbe usare 
come gli altri corpi grassi. 

SEMI DI LINO. — Dopo che se ne & estratto l’olio, danno una specie di 
farina (farina di semi di lino) la quale & molto usata per la confezione 
dei cataplasmi. Sono stati preseritti in decozione (15,0:150,0), ma sono 
interamente superflui. 

Vi sono ancora altri corpi grassi di origine vegetale i quali possono 
essere usati come quelli di cui abbiamo parlato. Corpi grassi liquidi alla 
temperatura ordinaria : olio di noce, estratto dai frutti del noce (Juglans 
regia); olio di rapa, fornito dai semi del cavolo rapa. Corpi grassi so- 
lidi ‚alla temperatura ordinaria: Burro di cocco (oleum.cocois);, burro di 
moscata (oleum, butyrum nucistae);, burro di cacao (oleum, IM Cu- 
cao); olio di lauro (oleum lauri). 

Ricordiamo anche : la cera del Giappune, corpo grasso vegetale della 
natura delle cere ; la paraffına , ottenuta con la distillazione secca del 
legno, del litantrace, e la ceresina o paraflina fossile, sostanze che hanno 
la consistenza delle cere, ma la eui composizione & interamente diversa; 
infatti sono idrocarburi. Queste sostanze possono essere usate esterna- 
mente come la cera delle api. 

A causa della sua riechezza in olio qui si puö citare anche la 

PoLvzrE Dı Licoropio. — E formata dalle spore del Zycopodium cla- 
vatum. E di un giallo pallido, estremamente fine, molto mobile; galleg- 
gia sull’acqua. 

Gli effetti di questa polvere , amministrata internamente , sono ana- 
loghi a quelli dei corpi grassi; ma da questo punto di vista & intera- 
mente superflua. Si prescrive spesso esternamente; se ne aspergono gli 
eczemi umidi; & il rimedio popolare pitü usato nel trattamento dell’ in- 
tertrigine dei bambini. — Si usa in farmacia per avvolgere le pillole. 


CAPITOLO XIL. 
Carbo - idrati 


I carbo-idrati (zucchero, amido, gomma, mucilagine) rappresen- 
tano principalmente prodotti vegetali; la loro importanza terapeutica 
€ molto inferiore alla importanza alimentare. Presentano tutti le 
proprietä degli alcool poliatomiei di cui sono i derivati; secondo 
la loro composizione, si dividono in tre gruppi: 1° gruppo dello ZUC- 
chero di uva, C®H!?O®; 2° gruppo dello zucchero di canna, CRHO 
3° gruppo della cellulosa, O°H!?O°, I corpi appartenenti ai due ul- 
timi gruppi si trasformano facilmente in quelli del primo di cui 
possono essere considerati come le anidridi, poiche provano questa 
trasformazione assorbendo acqua, sotto linfuenza di certi fermenti, 
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ARTICOLO PRIMO. 
| ZUCCHERI. 


Dal punto di vista chimico, si possono distinguere due gruppi di zuc- 
cheri: al primo gruppo, rappresentato dalla formola C°H?0®, apparten- 
gono: a, lo zucchero di,uva o di frutta e la galattosi, i quali si sdop- 
piano con la fermentazione in alcool ed acido carbonico; D, linosite, la 
sorbina , 10 zucchero di gomma, ecec., i quali non sono fermentescibili, 
Al secondo:gruppo, rappresentato dalla formola C?H*?O'!, appartengono 
principalmente ‚lo zucechero di canna e lo zucchero’di latte, i quali sotto 
Pinflichze del lievito di birra prima s’intervertiscono , vale a dire si 
trasformano in composti del primo gruppo, e poi si sdoppiano, come que- 
'sti ultimi, in alcool ed acido carbonieo. 


Azione fisiologica. — Gli effetti fisiologiei dei diversi zuccheri 
sono in- tutti I punti quasi gli stessi; lo zucchero di canna e lo zuc- 
chero .di latte si trasformano, nell’intestino, in zucchero di uva, e 
producono per conseguenza gli stessi effettj di quest’ultimo. 
. La massima parte dello zucchero che esiste nell’organismo vi & 
introdotta con gli alimenti, sia nello stato di zuechero propriamente 
detto, sia nello stato di sostanze amilacee, le quali, sotto linfluenza 
della saliva e del succo pancreatico, si trasformano in zucchero. 
Vi & anche un certo numero di zuccheri, per esempio, lo zucchero 
di latte, Tinosite, i quali si formano nei tessuti stessi del corpD. 

Cio che divenla lo zucchero nell’ organismo. — Una porzione 
dello zucchero introdotto nello stamaco e nell’intestino vi si tras- 
forma , sotto l’influenza dei fermenti intestinali non organizzati, 
forse anche sotto l’influenza di fermenti organizzati, per esempio 
di batterii (LEUBE), in acidi lattico e butirrico ; ecco perche , in 
seguito all’ingestione di una grande quantitä di zucchero, i liquidi 
dell’intestino tenue presentano una reazione acida, quelli delle re- 
gioni superiori dell’intestino contenendo molto acido lattico, quelli 
‚delle regiori inferiori contenendo specialmente acido butirrico. Que- 
sti acidi, come pure lo zucchero che non ha provato nessuna mo- 
dificazione, penetrano poscia molto rapidamente nel sangue, dove 
non tardano ad essere bruciati, ad essere trasformati in acido car- 
bonico ed acqua. Perciö nei casi in cui la quantitä di zucchero in- 
gerita non € stata troppo abbondante, non si trova mai zucchero 
nell’orina; ma si constata che l’acido carbonico si & sviluppato in 
maggiore abbondanza, e che la proporzione, di quest’ acido emessa 
con ’aria espirata € divenuta piü considerevole (GORUP - BESANEZ, 
SEEGEN,: PETTENKOFER, Voıt). Solamente quando gli alimenti zuc- 
cherini sono stati ingeriti in quantitä eccessive, od anche quando 
esistono certi stati patologiei, come il diabete mellito e moltissime 
altre malattie, si trova zucchero nelle orine.> en 
 Effelli prodolti dagli zwecheri. — Introdotto nella bocca, 10 zuc- 
chero sviluppa il sapore che tutti conoscono, e determina, per a- 
zione riflessa, un aumento della secrezione salivare. L’uso prolun- 
gato dello zucchero produce, specialmente sui denti privati del loro 
smalto, la carie dentaria. 
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L’ingestione di quantitä moderate di zucchero non provoca nes- 
sun fenomeno funesto negli organi digerenti; tutt’al piüu si osserva 
un’evacuazione un poco piü facile delle feci; il peso del corpo prova 
un certo aumento, rimanendo per altro inalterata ]’alimentazione 
con gli albuminoidi. 

Per contrario, l’ingestione di quantitä considerevoli finisce per 
produrre anoressia, disturbi digestivi, nausee , eruttazioni acide. 
pirosi, dolori addominali e diarrea; questi fenomeni sono lä conse- 
sguenza di uno sviluppo abbondante di acidi lattico e butirrico. 

Gli animali nutriti esclusivamente con zucchero muoiono dopo 
alcune settimane presentando i fenomeni dell’inanizione. STARK, il 
quale ha fatto su se stesso esperienze consistenti nel prendere per 
unico nutrimento sostanze zuccherine o amilacee , provö. gli acei- 
denti seguenti: disturbi digestivi, diarrea , gonfiore delle gengive, 
sviluppo -di ulcerazioni nella cavitä orale, emorragie intracutanee,, 
dimagramento ; dicesi anche che la sua morte sia stata la conse- 
guenza di queste esperienze. 

Da che dipende l’aumento del erasso dell’organismo che succede, 
restando inalterata „’alimentazione albuminosa, all’ assorbimento di 
un nutrimento zuccherino abbondante ? E il risultato di una trasfor- 
mazione dei carbo-idrati in srasso, oppure avviene indirettamente, 
la combustione dei carbo-idrati economizzando quella dei corpi grassi 
giä formati e delle sostanze albuminoidi ? Questa quistione non & 
stata ancora risoluta in modo positivo. 


Uso terapeulico. — Come & noto, lo zucchero & un alimento 
molto usato; noi non dobbiamo occuparcene sotto questo punto di. 
vista, poich& in nessun caso il suo .uso costituisce un metodo di 
alimentazione particolare. Ci. contenteremo di menzionare le con- 
troindicazioni che Si oppongono al suo uso. Fra queste controin- 
dicazioni, citiamo dapprima le affezioni catarrali ed in generale dis- 
peptiche dello stomaco ; infatti lo zucchero, amministrato in que- 
ste condizioni, subirebbe delle fermentazioni ‚anormali ed aumente- 
rebbe i disturbi digestivi. In secondo luogo , 1’ uso dello zucchero 
deve, per quanto € possibile, essere interdetto quando esiste diarrea 
o una disposizione alla diarrea. In terzo luogo, l’obesitä costituisce 
una eontroindicazione importante all’uso degli alimenti zuccherini, 
e Harwer li esclude interamente dal regime che esso: prescrive 
agli individui obesi. In quarto luogo, nel rachitismo, nell’osteoma- 
lacia, l'alimentazione zuccherina non deve venire che dopo quella 
con le sostanze albuminoidi. Finalmente , lo zucchero deve essere 
proibito, per quanto & possibile od anche in modo assoluto , agli 
individui affetti da diabete; la giustezza di questo ınodo di vedere, 
quantunque contestata da molti a a &pog aan sopra un’e- 
sperienza molto diffusa. ii 

Lo zucchero @ usato rado come medicamento. Si prescrive , 
in forma di acqua zuccherina, nelle malattie febbrili; ma, oltre che 
questa bevanda non modera la sete come le bevande acide „:l!esi- 
stenza della diarrea 0 semplicemente una (disposizione alla diarrea: 
ne controindicano l’uso; lo zucchero perö, in questi casi, conserva 
sempre una certa importanza come agente alimentare. — Spesso si: 
amministra lo zucchero , specialmente ai bambini , per provocare 
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leggieri effetti lasssativi (manna). — Negli avvelenamenti per so- 
stanze caustiche, sopratutto per sali metalliei, e particolarmente pei 
sali di rame, puö essere utile, quando non si disponga di un altro 
antidoto pi conveniente, di far prendere all’infermo grandi quan- 
titä di acqua zuccherata, per avviluppare il veleno. — Si prescrivono 
anche molto spesso soluzioni zuecherine nel trattamento dei catarri 
acuti leggieri dell’apparecchio respiratorio (catarri laringeo , bron- 
chiale ) ; agendo eosi,, si pretende di favorire Ja « dissoluzione dei 
prodotti di secrezione ». E molto dubbio che i liquidi zuccherini 
posseggano realmente questa proprietä. — E risaputo che, nei pre- 
parati farmaceutici, lo zucchero serve principalmente a nascondere 
il sapore disgustoso di certi medicamenti, 

Esternamente, lo zucchero & usato sovente, nella medicina popo- 
lare, come irritante leggiero, nel trattamento delle ulcerazioni tor- 
pide, od anche per reprimere i bottoni carnosi esuberanti. 


SOSTANZE ZUCCHERINE. 


ZUCCHERO DI CANNA. — Questo zucchero, C":H?20", esiste nel suceo di 
molti frutti e si trova specialmente nella canna da zucchero, nell’acero 
da zucchero , nelle barbabietole , ecc. Nello stato di zuechero in pane, 
forma un aggregato incolore di piccoli cristalli , i quali sono piü volu- 
minosi nello zuechero candito. Si scioglie molto facilmente nell’ acqua, 
diffieilmente nell’alcool; non riduce la soluzione rameica alealina. 

Ha un sapore zuccherino molto pronunziato: nell’intestino si trasforma 
in zucchero di uva, ed allora produce tutti gli effetti di eui abbiamo 
parlato nelle generalitä. — Dosi,, ad libitum. Per lo piü si aggiunge a 
pozioni , per correggerne il sapore, nella proporzione di 15 a 30 per 
150 a 200. 

SCIROPPO SEMPLICE. — Zucchero 9 parti, acqua 5 parti. Lo sciroppo 

comune & il liquido zuccherino che forma il residuo della preparazione 
dello zucchero raffinato. 
‚ ZUCCHERO DI LATTE. — {Wuesto zucchero, C'?H??0114+H?O, non si tro- 
va che nel latte dei mammiferi; vi esiste in semplice soluzione. Prende 
origine nella glandola mammaria stessa, probabilmente a spese dello zuc- 
chero ordinario ingerito con gli alimenti. Cristallizza in prismi incolori; 
nell'acgua & molto meno solubile dello zucchero di canna; riduce la so- 
luzione rameica alcalina. S 

Ha un sapore zuccherino molto meno pronunziato di quello dello zuc- 
chero di’canna; nell’intestino si trasforma in zucchero di uva, e produce 
quindi gli effetti studiati nelle generalitä. 

Lo zucchero di latte & interamente superfluo per uso interno. Talvolta 
si preserive come lassativo ai teneri bambini; si pretende che possegga 
proprietä lassative piü accentuate di quelle dello zucchero ordinario; ma 
ciö non & dimostrato, ’ hc da 

Il solo vantaggio che presenta sullo zucchero di canna & che non di- 
venta umido a contatto dell’aria, il che, come & noto, accade facilmente 
allo zuechero ordinario finamente polverizzato. Si puö dunque dare la 
preferenza allo -zucchero di latte per la preparazione delle polveri me- 
dieinali. ‚Sarebbe irrazionale usarlo per correggere il sapore disgustoso 
dei medicamenti,. poiche il suo sapore zuccherino & debole,. 
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- ZUCCHERO DI UvA, Gvıcosıo, O6H!?0®. — E lo. zuechero piü importante 
dal punto di vista fisiologico. Non & usato in terapia. 


ZuccHERO DI MannA, ManNıTE , C6H!O®, — H stato giä studiato in- 
nanzı. 


Mieter. — Prodotto fornito dalle api. E un miseuglio di pareechie spe- 
cie di zuccheri (zuechero di canna, gwcchero intervertito, prineipalmente 
zuechero di uva); contiene inoltre diversi elementi vegetali, polline, cera 
Sı distingue il miele comune, ricavato per espressione dagli alveoli della 
cera, e il miele depurato. 

Agisce come lo zucchero e puö essere prescritto come lassativo nella 
dose di 50 grammi. 

E usato molto spesso esternamente. Si applica nello stato puro, o mi- 
schiato con farina, sui piccoli furuncoli; se ne preparano, mischiandolo 
specialmente con un'infusione di salvia, dei gargarismi molto usati nel 
trattamento delle angine e dei catarri faringei; mischiato col borace, co- 
stituisce un rimedio molto usato nella medicina popolare per pennella- 
zioni sulle afte. Questa pratica non & razionale, poich® il soggiorno di 
questo miele nella bocca puö avere l’inconveniente di provocarvi processi 
di fermentazione che importa di evitare con la massima cura. 


PreEpARATı. — Miele rosato. — Si prepara aggiungendo 12 parti di miele 
purifieato ad un’infusione di 1 p. di rose sopra, 6 p. di acqua ; indi si 
sottomette questo miscuglio all’evaporazione, sino a che abbia acquista- 
to la consistenza di uno sciroppo. Usato solo esternamente,, in garga- 
rismi. 

2. Ossimele. — Acido acetico ailaike 1 parte, miele purificato 40 p. 
Preparato superfluo. Non conviene affatto come correttivo edulcerante. 


Rapıck DI REGOLIZIA. Della Glycyrrhiza glabra o echinata. — 1 suoi 
prineipii attivi sono: zucchero di uva; glicirrizina , C”*H?°O°, glicoside 
amorfo dı un giallo chiaro, il cui sapore , prima dolciastro , poscia di- 
venta un poco acre; asparacina, amido ed acidı organicıi. 

Dal punto di vista fisiologico, possiede le proprietä dello zuechero or- 
dinario; produce pero effetti lassativi un poco piu accentuati, il che di- 
pende dalla presenza della glicirrizina,, la quale presa pura nella dose 
di 10 a 15 grammi purga leggermente. L’azione che le attribuisce la 
medieina popolare sulla mucosa della faringe e della laringe provviene 
semplicemente dalla proprietä che essa possiede, come tutte le sostanze 
zuccherine, di eceitare un poco la secrezione della saliva. 

La regolizia & usata molto spesso in farmacia per preparare le pillole; 
costituisce uno dei migliori correttivi per moltissimi medicamenti (elori- 
drato d’ammoniaca, senega, giusquiamo, ecc.) (1). 


(1) Lo zucchero di liquirizia ha sullo zucchero di canna e su gli altri zuccheri 
una ragione di preferenza che & stata poco valutata, mentre dal punto di vista 
terapico & di una certa importanza. Questo vantaggio sta in cidö che la glicerir- 
rizina o zucchero di liquirizia non & capace di metamorfosarsi sotto l’azione dei 
fermenti che pullulano nella bocca e nello stomaco durante quasi, tutte le febbri 
ed in molte altre malattie. 

Le spore dello Didium albicans e di altre mucedinee} quasi sempre ‚presenti nel 
eorso delle malattie lunghe 'e gravi, trasformano rapidamente le bevande zucche- 


rine ordinarie in acido. lattico ed in.altre sostanze acide.intollerabili allo Ana} 
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Dosı » Preparsıı. — 1. Radice di regolizia. — In natura o in deco- 
zione (25,0 :150,0). n 

2. Jadice di regolizia. mondala. — Come la precedente. 

3. Ducco di regolizia grezzo. — Cilindri neri, duri. Usato solo (10,0; 
150,0), o in aggiunta a pozioni, pillole, pasticche. 


+. Succo di regolizia purificato. — Polvere 'bruna, usata come jl pre- 
cedente 

9. Estratto di radice di regolizia. — Superfluo, 

6. Sciroppo di regolizia..— Si prepara facendo macerare la radice, ed 
aggiungendo zucchero e miele; come correitivo (15,0:200,0). Superfluo. 

7. Elisire al. succo. di, regolizia. —: Succo di regolizia ed alcoolato 
d’ammoniaca anisato ana 2 parti, fate sciogliere in 6 parti d’acqua di 
finocchio, | 

8. Pasta di regolizia. — Superflua. 


Carora. — Radice del Daucus carota (Ombrellifere). Contiene una 
grande quantitä di zucchero di canna, mannite e sostanze albuminoidi. 


GRAMIGNA (Rhizoma graminis). — Radice dell’ A gropyrum repens (Gra- 
minee). Contiene sino al 20 per 100 di zucchero (zucchero di uva e 
mannite). = 

Pstratto di gramigna. — E usato come eceipiente pillolare. 

Ricordiamo da ultimo , come sostanze zuecherine usate talvolta, ma 
interamente superflue in terapia, i due frutti seguenti : 

Fichi (caricae) e carrubbe (fructus ceratoniae). 


ARTICOLO II. 


_ _AMIDO E SOSTANZE AMILACEE. Per 


L’amido (CPH!O5)x, & estremamente diffuso nel regno vegetale (semi 
dei cereali, legumi , castagne ‚ patate, la maggior parte delle radiei, 
frutta). Si presenta in forma di piceoli granelli composti di strati con- 
centriei disposti intorno ad un punto della eirconferenza. E inodore, in- 
sipido , insolubile nell’ acqna fredda , nell’aleool e nell’etere; si gonfia 
nellacqua calda dando origine ad una specie di colla, la quale eol dis- 
seccamento si coagula in una massa dura, trasparente. au 

Riscaldato a 200 gradi, l’amido si trasforma in destrina. Diversi fer- 
menti, quello dell'orzo germogliato (diastasi), quello della saliva (ptiali- 
na), lo fanno prima 'passare nello stato di amido solubile ‚il quale si 
scioglie nell'acqua fredda o calda, poi lo trasformano in destrina e final- 


mente in zucchero di uva. r 
Azione fisiologica. — Sotto I’ influenza della saliva fornita dalle 
diverse glandole salivari, tutte le sostanze amilacee si trasformano 





co e rispettano la glieirrizina. E chiaro allora-che con I’ uso della liquirizia si 
risparmiano. agli ammalati tutti i cattivi effetti di queste trasformazioni dello zuc- 
chero di canna, come: la: bocca pastosa ed imbarazzata , la sete, la inappetenza , 
la dispepsia, lo imbarazzo gastrico, ecc., che pur troppo non sono rari ad osser- 
varsi nella pratica per lo abuso degli sciroppi che, sotto la salvagnardia di pom- 
posi nomi, riducono la cura ad: una dannosa illusione. Bisogna adunque mettere 
in onore la liquirizia come. sostanza edulcorante.(M. Semmola). .. .. 
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con una rapiditä variabile in destrina ed in zucchero. Questa tras- 
formazione si compie quantunque la saliva orale, naturalmente al- 
calina, sia stata neutralizzata o resa acida; essa si continua poscia 
nello stomaco, dove non puö essere sospesa che momentaneamente 
dalla presenza di acidi in eccesso. Ma il succo gastrico 'senza sa- 
liva & incapace di operare questa trasformazione; tutt’al piü vi puö 
contribuire facilitando il disgregamento dei granelli di amido. La 
parte dell’amido, che & sfugeita all’azione della saliva orale, arriva 
nell’intestino tenue, dove si trasforma completamente in zuechero 
di uva sotto l’influenza del succo pancreatico (saliva addominale), 
forse anche degli altri suechi intestinali; una porzione di questo 
zucchero di uva si assorbe in natura, entre un’altra porzione si 
decompone in acidi lattico e butirrico. Sembra che la bile fresca 
sia sprovvista interamente del potere saccarificante. 

Si vede dunque che l’amido e gli alimenti amilacei presentano, 
rispetto alla nutrizione, la stessa importanza dello zucchero. 


Uso terapeutico. — Ecco quali sono gli stati patologici che pos- 
sono indicare l’uso degli amilacei, sia come alimenti, sia come me- 
dicamenti: x 

Dapprima hanno una certa parte nel regime dei febbricilanti. 
L'esperienza ha insegnato da molti secoli che, durante le affezioni 
febbrili acute, era razionale fare un uso moderato degli alimenti 
albuminosi, e di preferir loro, non giä i corpi grassi, i quali avreb- 
bero linconveniente di turbare dippiüu le funzioni digestive giä piü 
o meno compromesse, ma gli alimenti feculenti e zuccherini. S’in- 
tende bene che qui si tratta degli stati febbrili di breve durata , 
accompagnati da una elevazione considerevole della temperatura e 
da tutti gli altri segni di una febbre intensa. Quando per contra- 
rio il processo che tiene la febbre sotto la sua dipendenza presenta 
una lunga durata, e quando si manifestano fenomeni d’inanizione, 
allora il regime degli amilacei non & piü sufliciente;. bisogna ag- 
giungere l’uso degli alimenti albuminosi. 

Un secondo stato che indica ancora il regime amilaceo @ quello 
designato col nome di plelora vera; qui si tratta d’individui i qua- 
li, senza presentare nessuna tendenza particolare all’ obesitä, pos- 
sono esserre caratterizzati dalla denominazione antica di « sangui- 
gni, pieni di linfa». In questi casi, l’uso degli alimenti azotati de- 
ve essere moderato, e cedere il posto ad un regime composto spe- 
tialmente di vegetali, di sostanze amilacee e zuccherine. Questo 
regime conviene anche secondo € dimostrato dall’ esperienza, agli 
individui- che presentano i segni della « diatesi urica », 0 che sono 
predisposti all’ artrite. — Gli amilacei, presi in forme convenienti, 
costituiscono anche una parte dell’alimentazione che conviene nel 
trattamento delle affezioni infiammatorie acute della mucosa ga- 
Strointestinale. | 

Si € preteso che certi prodotti feculenti potessero esercitare una 
influenza vantaggiosa sul rachitismo e sulla scrofolosi; ciö non 6; 
e evidente che queste affezioni non possono affatto essere arrestate 
nel loro corso con l’ uso di un’ alimentazione composta principal- 
mente di arrow-root, per esempio. 

D’altra parte, vi sono certi stati-i quali controindicano assolu- 
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tamente, o permettono in stretti limiti, l’uso degli alimenti amila- 
cei; in parte sono gli stati che giä abbiamo indicati nello studio 
dello zucchero. Citiamo dapprima le affezioni catarrali croniche 
dello stomaco, con tendenza alle fermentazioni acide; poi una di- 
sposizione molto accentuata all’ obesitä. Inoltre, bisogna che }’ali- 
mentazione feculenta ceda sempre il posto all’ alimentazione azo- 
tata. nei casi in cui si tratti di ricostituire la sostanza muscolare, 
il che accade specialmente in seguito a malattie esaurienti (tifo, 
suppurazioni, ecc.), e durante il periodo della. vita in cui la cre- 
scenza € piü attiva. A parer nostro, l’uso dei feculenti deve essere 
messo interamente da parte durante il primo anno d’esistenza. De- 
ve anche esser permesso con la massima riserva nei rachitici, ne- 
gli scrofolosi e da ultimo nei diabetici. 

Esternamente, I’ amido & usato per preparare i clisteri destinati 
a combattere la diarrea; serve anche a scoprire le superficie cuta- 
nee affette da intertrigine, da eczema. E stato anche usato per fa- 
re fasciature collate. 
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Anido DI FRUNENTO,— Del Tritieum vulgare (Graminacee). 
AnIDo DI POMO DI TERRA. — Del Solanum tuberosum (Solanee). 


ARROW-ROOT. — Amido estratto dal rizoma della Maranta arundinu- 
cea (Marantacee). 

L’ arrow-root ha una grande riputazione come agente alimentare nei 
bambini, ma non & dimostrato che meriti di essere preferito ai nostri 
amidi indigeni. Dal resto si debbono applicare ad esso le controindica- 
zioni che abbiamo notate nello studio generale delle sostanze amilacee, 
e particolarmente le controindicazioni che riguardano la tenera etä. Se 
si volesse usare per l’alimentazione dei bambini, se ne farebbe prendere 
qualche cucchiaiata da caffe al giorno, e sarebbe razionale stemperarlo 
nel latte o nel brodo. i 

Ciö che abbiamo detto dell’arrow-root si applica anche all’amido for- 
nito dalla radice di manioc (Euforbiacee) (1), e a tutti gli altri prodotti 
amilacei esotici. Quello il cui uso dietetico & piü diffuso & il sag“, che 
si ricaya dalla midolla di.parecchie specie di palme. 
. Desteına, (CSHWO5)x. — E il primo prodotto di trasformazione dell’a- 
mido sotto l’influenza degli acidi diluiti o della diastasi. Nei liquidi dige- 
stivi passa, come l’amido, nello stato di zucchero di uva; ma questa tras- 
formazione. ayviene naturalmente con una maggiore rapiditä ; dicesi che 
una porzione arriverebbe in natura nel torrente circolatorio. Secondo 
RAnke e Scnirr, la digestione di tutte le sostanze alimentari nello sto- 
maco & accelerata dalla presenza della destrina, Si & cercato di utiliz- 
zarla specialmente nell’alimentazione dei bambini, perch& in essi le sa- 
live orale e addominale (succo pancreatico) hanno un potere saccarificante 
relativamente debole, e la destrina passa meglio dell’ amido nello stato 
di zuechero assorbibile. 

FaArına LATTEA DI NESTLE. — Rimedio segreto, preparato, a quanto di- 
ce81, con pane di frumento e latte svizzero; una gran parte dell’amido 





- (1) Che va sotto il nome di Tapioka,. 
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che essa contiene sarebbe nello stato di destrina. Dicesi che 20 oram- 
mi di questa polvere debbono essere mischiati con 100 orammi d’ ac- 
qua, poi si fa prendere questo miscuglio dopo di averlo riscaldato fino 
SPC, 

La farina lattea di Nestu# ha goduto in questi ultimi tempi un gran 
credito nell’ alimentazione dei poppanti ; parecchi osservatori ne hanno 
fatto I’ elogio (LeBerT, Krurer ed altri). Secondo la nostra esperienza, 
il suo valore non deve essere Siudicato diversamente da quello di tutte 
le altre sostanze che si sono volute sostituire al latte della donna:: certi 
bambini se ne trovano bene ‚ altri se ne trovano male. In questi casi, 
quali sono le sostanze che convengono meglio? Non si potrebbe deeci- 
‚derlo, a causa delle divergenze degli osservatori sopra questo soggetto. 
D'altra parte Jacopı fa osservare con ragione, a proposito di questa fa- 
rina, che essa ha un inconveniente che non puö essere tollerato per una 
sostanza di questo genere, quello cio& di essere un rimedio segreto. 

POLVERE ALIMENTARE DI Faust E Schuster PrI BAMBINI. — Merita di es- 
sere preferita alla precedente, non fosse altro perche se ne conosce la 


composizione. Contiene 11 per 100 di sostanze albuminoidi, 79 per 100 
di carboidrati e 2 per 100 di sali. 


POLVERE ALIMENTARE DI PARMENTIER. — Non & altro che pane secco pol- 
verizzato. 


SOSTANZA ALIMENTARR DI LIEBIG PER BAMBINI. — L’ amido che entra nella 
sua preparazione & in parte nello stato di destrina, in parte nello stato 
di zucchero. Ecco come si prepara : Prendete parti eguali (17,5) di fa- 
yina di frumento e di malto polverizzato nel mulinello da caffe ; mesco- 
lateleintimamente con 3,0 di una soluzione (14 per 100) di carbonato 
di potassa, con 2,0 d’acqua e 175,0 di latte ; mantenete per qualche 
tempo questo miscuglio a una temperatura di 60-70 gradi, per trasfor- 
mare, per mezzo della diastasi del malto, I’ amido del frumento in zuc- 
chero ; indi filtrate. 


Estratto Dı MmaLıo DI Liesi. —E feccia d’orzo estratta con 1’ acqua, 
Contiene : zucchero di uva 30 per 100, desirina 25 per 100, sostanze 
albuminoidi 8 per 100, elementi salini 3,5 per 100. 

Esistono moltissime sostanze le quali debbono prineipalmente le loro 
proprietä all’ amido che contengono. Ricorderd semplicemente le nume- 
rose specie cereali:: il riso, il mais, il miglio, ilegumi, molti preparati 
alimentari (pane, legumi, birra, ecc.) e certe composizioni di un prezzo 
piü elevato (revalenta arabica, leguminosa, preparato di Horr). 


ARTICOLO II. 
MUCILAGINI E GOMME. 


Le mucilagini (bassorina) e le gomme, (C°HNO5) x, sono prodotti ve- 
getali molto affini. Nello stato naturale, esistono sempre nello stato di 
sali di potassio, di calcio, di magnesio, sali il cui acido & I’ acido gom- 
‚mico. Le mucilagini si gonfiano solamente nell’ acqua, mentre le gomme 
si sciolgono in questo liquido. Riscaldati con acido azotico, questi pro- 
dotti, le mucilagini e le gomme, si decompongono in acidi mucico, sac- 
carico, tartrico 0 ossalico. 

NOTHNAGEL @ ROSSBACH. — Mat, med, 101 
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Importanza fisiologica. — Le mucjlagini e le gomme si gonfiano 
‘© Si sciolgono nei succhi digestivi. Vorr ha dimostrato che in una 
soluzione acida di succo gastrico,, specialmente in presenza della 
pepsina, nonche in un liquido intestinale alcoolizzato, in presenza 
della pancreatina, le gomme si trasformavano parzialmente in zuc- 
chero, con una rapiditä. molto grande; che, nelle stesse condizioni, 
le mucilagini, invece di passare nello stato di zucchero, subivano 
la fermentazione acida; da ultimo, che le gomme e le mucilagini, 
come pure ji loro prodotti di decomposizione, erano poscia assor- 
biti. Sembra -dunque stabilito. che questi due generi di sostanze 
(gomme e mucilagini) posseggono un certo valore nutritivo, ma po- 
chissimo accentuato. 

Prese in quantitä troppo grande, disturbano I’ appetito, determi- 
nano una sensazione di pienezza allo stomaco ; non si Conoscono 
altri effetti. 


Uso terapeutico. — Le sostanze mucilaginose (mucilagini d’avena, 
di riso) hanno, fin dalla piü remota antichitä, una certa parte nel 
regime alimentare dei febbricitanti. Da ciö che precede si vede che 
non si puö contestar loro ogni valore nutritivo; ma, come giä ab- 
biamo fatto osservare, nelle febbri di lunga durata, accompagnate 
da consunzione, bisogna fare intervenire in una certa misura gli 
alimenti albuminosi. 

Le sostanze mucilaginose vengono prescritte frequentemente con- 
tro le diarree, qualunque ne sia la causa, 0 che si tratti di un ea- 
tarro semplice, o di un processo ulceroso. Non & dimostrato che 
in questi casi si debba attribuir loro un’ azione curativa partico- 
lare. Per parte nostra crediamo che la loro utilitä sia indiretta ; 
"uso delle bevande mucilaginose,, prese allora ordinariamente ad 
una temperatura non troppo bassa, calma la sete degli infermi e li 
dispensa dall’ingerire l’acqua fredda, la quale farebbe accelerare 
i movimenti peristaltici dell’ intestino. 

L’amministrazione delle bevande mucilaginose nel trattamento 
delle affezioni infiammatorie delle vie urinarie e degli organi della 
respirazione non presenta nessuna utilitä. 7 

L’uso esterno delle mucilagini ed il loro uso in farmacia saranno 
menzionati specialmente a proposito di ciascuno di essi. 


Soslanze mucilaginose e g0ommosSe. 


Step. — Sono i tuberi di diverse Orchidee. Contiene 50 per 100 di 
mucilagine , 20 per 100 di amido,, 5. per 100 di sostanze albuminoidi, 
1 per 100 di zuechero e sali. Bu: 

Si prescrive il salep internamente secondo le indicazioni menzionate 
piü sopra. La sua importanza come alimento & affatto secondaria, quan- 
tunque si prescriva ancora abbastanza spesso come tale nei bambini af- 
fetti da diarrea. A ande | 

Non & razionale di farlo prendere in forma di polvere. Il meglio & di 
farne una decozione nell’ acqua, nel latte o nel brodo di carne, nella 
proporzione di 1 cuechiaio da caffe per 2 o 3 tazze di liquido (5,0:150,0 
sino a 200,0), . | 

La mucilagine di salep & ofhicinale ; si aggiunge a pozioni. 
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Rapıcz pı aunea.— Dell’ Althaea offieinalis (Mälvacee).—Contiene quan- 
tita quasi eguali (30 per 100) di mucilagine e di amido, un poco d’a- 
sparagina, zuechero, olü grassi e sali;, ha dunque quasi le stesse pro- 
prietä del salep. 

1. Seiroppo di altea.— E un rimedio popolare molto usato, special- 
mente nei bambini, contro i catarri bronchiali e laringei ; ha almeno il 
vantaggio di essere inoffensivo. 

2. Specie per gargarismi. — Foglie di altea, fiori di sambuco e di mal- 
va, ana parti eguali. 


Musco d’IrtAnDA, LICHENE CARRAGEEN. —E un miscuglio di parecchie 
alghe marine. Contiene una grandissima quantitä di mucilagine, un poco 
d’amido, e tracce di iodo e di bromo. 


SENI DI c0TOGNo. — Della Cydonia vulgaris (Pomacee). — Contengono 
20 per 100 di mucilagine. 

Ricordiamo anche qui i fiori e le foglie di malva, di parecchie specie 
di malve; i fiori di verbasco , del Verbascum thapsiforme ; la linaria, 
della Zinaria vulgaris ; i fiorö di papavero, del Papaver Rhocas. 


Gomma ARaBIch. —E il succo indurito , fornito da molte piante del 
genere Acacia (Mimosee) E solubile nell’acqua. Il suo elemento piüu im- 
portante & il gommato di caleio. Trattando questa gomma con gli acıdi 
minerali ed aggiungendo aleool , si puö separare del metallo , mettere 
in libertä l’acido gommico, C3°H%6033, noto ancora col nome di arabina. 

La gomma arabica & usata spesso esternamente come agente adesivo; 
si applica anche, come strato protettore, sulle superficie che sono sede 
di scottature , d’escoriazioni. Si usa spesso in farmacia per preparare 
emulsioni con corpi grassi; per mantenere in sospensione nell’acqua certe 
sostanze, come il solfo dorato d’antimonio, la canfora, che sono insolu- 
bili in questo liquido ; per inviluppare medicamenti di effetti locali ir- 
ritantı. 


Dosı R prepARaTı. — 1. Gomma arabica. — Internamente, in polveri, 
soluzioni (10,0-30:200,0). 

2. Mucilagine di gomma arabica. — Gomma arabica 1 parte , acqua 
distillata 2 parti. ” 

3. Polvere di gomma arabica. — Gomma arabica 3, polvere di radice 
di regolizia 2, zuechero 1. 

4. Pasta di gomma arabica, o di altea. — Gomma arabica e zucchero 


ana 200 parti, acqua distillata 600 parti, albumina 150 parti, oleosac- 
caro di fiori d’arancio 1 parte. | 

3. Sciroppo di gomma, — Mucilagine di gomma 1 parte , sceiroppo 
semplice 5 parti. 

6. Mistura gommosa, giulebbe gommoso. — Gomma arabica e zucchero 
ana 15 parti, acqua distillata 170 parti. 

GoMMA ADRAGANTE. — BE il succo, indurito, che scorre da molti Astra- 
galus (Leguminose). Rappresenta una massa leggermente giallastra, te- 
nace, difficile a polverizzare. E costituita da un miscuglio di mucilagine 
e di gomma, sieche & solubile solo in parte nell’acqua, — Gli stessi usi 
della gomma arabica, 
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— di dalne mezereo . 712 | Diarree (acetato di piombo), 97; — 
= di frangola . „ . ...736| <(acido celoridrico), 295; — (eaffß), 
_ di-monesiasennuns ir 706 574; — (calomelano), 170; — (can- 
e= verde delle noci 465 nella di Ceylan), 497; — (carbo- 
— di quercia . . . 464 nato di calce), 71; — (colombo), 
— di quillaia Saronaninı 106 762);— creosoto), 437; — (acqua di 
— di radice di granato. . 742 calce), 69;—(acqua clorata),219;— 
— di simaruba. i 7162 (morfina), 597; — (mucillagini) , 
Costipazione (calomelano), 170; 802; — (nitrato d’argento), 106; — 
( purganti drastici), 718; — (ta- (sottonitrato: di bismuto); 207; — 
bacco) ‚ 656 (oppio), 603; — (fosfato di soda), 
Costipazione ale Bellsdomaa)n, , 38; — (purganti), 719; — (rabarba- 
629, — (gialappa). . eo 22 zo) 123; ;— (strienina), 675;—(tan- 
Connie eronica (aloe) . 7118-728 nino). . 461 
_ —  (purganti sa- Diatesi urica (acido benzoieo), 443; _ 
lini . 40 Mostatondi-soda) a... Miles 
— —  (strienina). 6a, Drelomıdeinan.e „einer in . 325 
— —  (succhi d’erbe) 760 | Dieta lattea . . . Br; 
Cotarnina ; u... u... nn: 156657 | Difterite (acido eitrieo),; il; —(aci- 
Conmarina,; uess su Ainklan. . 527| do cromico), 298; — (acido salici- 
BIEISOH Er rar 436 | lico), 454;—(acqua di calce), 69;— 
Criptopina. 2 2 2. 20200000 ..600| ° (benzoato di soda), 443; — (feno- -- 
Crisofano . . rar lo), 431; — (mercuriali), 160; — 
Cromato neutro di potassa 2.298 | (nitrato d’argento), 107; ;— (zolfo). 215 
Oroup (acido lattico), 307 ; — (ac- Digitale purpurea .. 0.007000 691 
>. di calce), 69; —_ (mereuriali) 160.1 Digitaleinası .a es nn. 0n 5 
"hebinar.. isses sistnadı „502 | Digitalina. br 09 
Ghrariüs- u. 0:0, ieh ..657 | Digitaliresinaı me wute & . 692 
Gararonsin ante nr ran Diitonina, ‚arııt ik aha 5608 
Eure, diruya rue ao use DieToxinann es A 5602 
Cussina.. 49 ineiuenscnbaunt In,0hu Ab Digenteria (ipsoaonaui iR; — (op- 
pio) 604; —(aceto) . » + 804 
Disinfettante, (acido solforico) ir 
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Disinfettante (cloruro di calce). . 234 
— (fenolo) . 431 

— (permanganato di po- 
tassa) . 148 
Dismenorrea (fosforöie . 184 


Dispepsia (acidi), 287; — (acido clo- 
ridrico), 294; — (acqua clorata), 
219; — (amari), 756; — (aromati, 
494; — (coca), 578; — (ipecacua- 
na), 612; — (noce vomica), '675;— 
(ossigeno), 278;—(pepsina), 776, — 
(rabarbaro),723;—(succhi di erbe). 760 


Dispnea (ossigeno), 278;—-(morfina). 597 
Dispnea spasmodica (cloroformio) . 368 
Diuretico (acetato di potassa) 3. el) 
—_ (digitale) . 697-699 
_ (nitrato di potassa) 44-45 
_ (prodotti aromatici) 501 
— (scilla) . 703 
Dolori (morfina). . ==992 
— reumatici vaghi (seirapismi). 407 
Dulcamara U all 
E 
Ebbrezza alcoolica ER Dana 58 
Echolina . 747 
Eccitabilit@ genesioca anormale (lup- 
PORO a ER EN 531 
Eceitante (vino). . . . 346 
Ecgonina. 577 
Echinococchi del fegato (intura di 
rodoyx- m. % . 249 
Eclampsia dei di (KBr) . . 241 
Eclampsia pwerperale (cloralio). . 386 
Eczema (acıdo arsenioso). . 194 
_ (catrame) 438; — (lie di 
cade) 439 
— (salsapariglia), 509; on 
fato di potassa), 213; — 
(acque solfuree) . 212 
—_ eronico (acido earbonteo)t 319 
—  _impetiginoso (acqua di cal- 
7ce) i 70 
— inveterato (‚potassa Gas 
. stica), . 22 
Edema pulmonar e (veseicanti) 3 ..409 
Edema pulmonare acuto ee di 
piombo). . “97 
Efelidi (bieloruro di mercurio) . . 166 
BISODLENE u. 3,2. SA re 46 
Elettuario lenitivo . . rar 
_ di senna WR 
Elisire acıdo di Haller el) 
—  amaro ; : 490 
— di lunga vita . a 22) 
A Päracolson m ERTRE 
— paregorico . . 606 
— al succo di regolizia IB 





8ll 
Elleboreina , 704 
Elleborina 2 704 
Ematemesi (segale.. cor Pnuta) 151 
Emetico } ehrt 
— per olistere 5 204 
Emetina ; . 610 
Emierania (caffeina), 569; — RER 
senza di trementina ), 414; — 
(morfina), 591; — (nitrito da- 
mile). H 39] 
Emmenagoghi (prodoti aromatici).. 815 
Brhoidinss 723 
Emorragie (aceto). 304: ara 
ruro di ferro), 143; — (segale cor- 
nuta) al 
Emorragie gastro- intestinali (tan- 
nino). . 461 
Emorragie intestinalilessenza di tre- 
mentina) 476 
Emorragie per pumture di suninli 
sughe (nitrato d’argento) . 108 
Emorragie pulmonari. . 461 
—_ renali . 462 
— uterine . 2 . 461 
Emorroidi fluenti (segale ormmta), 752 
Emottisi (acetato di piombo), 96;— 
(eloruro di sodio), 223; — (ipeca- 
cuana), 612; — (morfina), 596; — 
(nitrato di potassa), 46; — (peros- 
‚sido di ferro), 145; — Wegale cor- 
nuta) . Biol 
Empiastro agglutinativo 100 
— di belladonna » 2 631 
— bianco della madre . 100 
— bruno canforato 100 
— bruno della madre 100 
— per cauteri. . 532 
— di cerussal .uys 99 
— di Drouot . . 713 
— epispastico . Aa 
— di galbano rosso . 499 
di litargirio molle . 100 
— dopprosannEn 2 N 
_ di piombo semplice #100 
di piombo composto . 100 
— di pece irritante . 477 
= Tosso disminioi u... ..100 
_ di sapone . 100 
_ universale di Nürnberg. 100 
Emulsina . . 393 
Emulsione di mandorle Composta . 192 
Epatalgia (morfina) a 5 
Epatite acuta dei tropiei (calome- ER 
lama)ı ut A ed 
Epicloridrina. . 328 


Epilessia (artemisia), 518; —_ bella 
donna), 629; — (brormuno di po- 
tassio), 240; — (bromuro di so- 
dio), 244; (sloralidy 386; — (clo- 


m 
En; 
. 
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roformio), 368; ; — (eugro), 663; — Estratto di rabarbaro . . „ . . 724 
(fisostigmina), 641; BE oiusquia- —_ di,vatania ee 
mo), 631; — (morfna), 592; — (ni- — 2 di SaUrNoMIHESE RN. EB 
trato d’argento),106;—(nitrito d’a- — di, seildes, 1... ur 2, 
mile), 391; — (ossido di zinco), — ‚di,taras@ed . 7050759 
116; — (valeriana)) .. .. „1° er&slne]| Btanoe rar ee 
Epistassi (segale cornuta) . . . 752 —’»perclorato.n. = 140% 10.483829 
Ergotina”dilBonjedn net nr EIAR-T 53 1 Bienen re 
== AuTBRanrete ZERE a TAN —»amilieo,... 0 6 E00 32 
_ a Wenzellen ar TAN a 00 Ce ee 2, 
en dinViggers "7... 041-7153 =... metilico a... ir Sr R 
Erisipela traumatica (essenza di tre- Eitilamına).n Su Son. ET 
mentina) . . 3 476 | Etiope minerale.” . „ 2.1.2026 


Esantemi acuti febbrilh eine) 545- 558: Hucalıptolo "ee NT ar ale 
Escare del sacro. (cloruro..di calce) 233 | Euforbil . 2.7.2022 20,19 
Bserina® , Erekeu 2635 \NEugenolor.T. 2.5 298 
Espettorante (ac. benzoico) . . . 443 Eupeptico (acido Jattico) . A IRSHN 


— (canfora). we m . 485 i 
— (chermes indrale) . 206 F 
— (prodotti aromatiei) . 511 
— (scilla) . 2... .703 | Faringite follicolare (acido carbo- 
— (senega). . . 705 nico) . u er RETRO 
_ (solfo dorato d’antimo- Be aelnealeban are VE A 
ON) a 205 FE dINSE Ifnazioe 1: 
Essenza di bergamotto 490 | Febbre (regime albuminoso). 260 
a HA CaJEpULE FO. el — di fieno (chinino). . . 561 
—- „mditcedwo‘? .„h9r we. n8490 —  etica (benzoato di soda) . 443. 
_ di copaive. . ER 0S — intermittente (acido arsenio- 
di corteccia ansaeıe 0489 so), 192; — (chinina), 551; — (eu- 
di fiori d’arancio . . .489 caliptolo), 478;—(morfina), 594; — Pr. 
aizlavanları nun 2. 02..2ma98 (pepe) . . 500, 


=». ‚di.patchouly rer 2 1490. Febbre püenpenale (benzoato” di. sO-77 8 
=; „dieperoloskndet 8822 da), 443; — (mercuriali). BR» 
—  dirosa. oo... mun 0489 | Hebbre ricorırente: (chinina). 545: 
—  dirosmarino. .„ „ .„ „493 |Febbre tifoide (segale cornuta). 

—  disenape. .„ „ .„ 328-404 | Febbri esantematiche (acido clori- 


senapicasallilicar. oı . .=4112| drico)e.r: S 
senapica butilica. . . . 414 | Febbrifugo (acido Salteilich) 2 
di-trementina@gE .. 4468 — Bahena)ermer 773 
Essenze . 7 .88466' | Fepatondiezolfomei Tem 7 
Essudati delle sierose m 2.0260 HET amIna ee & 
Estratto d’aloe . . 2.728 | Fenilsolfati “. x 
— di belladonna. 0 e......630 | Fenolo. ee > 
RETTEN RER IT eoketina. "oe A 
= .dischnan ta 1 (4568 | Herroms er: RE 
— vdie colombor mean I TO polverizzato EREN 
_ di coloquintide . . . .730 | —  ridotto. RAN, 
— di coloquintide composto . 730 | Ferruginosi (conträwveleni) 4 ar 
— di corteccia del dafne me- — (onwroindienzion) sastendı 
ZETEON.n, 000 cu see =. (um (emostatici) me See 
Se ardigitaleutinen; 102 _ (pa © 2 
N etereo di felce maschio . 744 | Fessura anale(pomata.dibelladonna) 
A — .vhdi foglie di en an Ferite velenose (ammon. liquida) . 
OOR ER : . 158 — (cloruro di sodio). . » = 
— di genziana . rise) — (acqua clorata). SE 
— di malto di Liebig. a: in — (nitrato d’argento), » - - 
li“ mele en 140 | Ferite virulente ‚(potasaa) ER 
— U BoppoR rer, 6 Se ee 


di poligala senega ’ . 706 |Fiele di bue. . 





Fiori bianchi (iniezioni d’allume) . 
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Fiori dı Kousso. el 
— di millefoglio . 516 
— di primula 507 
— di sambuco., 8, 507 
— di tiglio 507 
— di verbasco 803 
Fisostigmina. ; 0 634 
Flemmasie oculo- -palpebr Gl (ergo- 
tina). Als 7153 
Flemmoni acuti (mereuriali) 160 
Rloorrizma .. 762 
Foglie d’ arancio : ; 489 
— di belladonna . . 630 
— di digitale... 694-702 
—  d'eucalyptus 477 
— di matico 503 
— dimelisa . . 507 
—- di noce , 465 
— di ruta 2 516 
— . di salvia 465 
— di tasso. 516 
— di trifoglio acquatico 758 
—  d’uva ursina 465 
Formiche dei boschi 301 
Fosfato di calce, 76-83 
— di ferro. . 140 
— di magnesia A 76-84 
— di soda. 37 
Fosf[oro a zur 
Fosfuro di zinco 185 
Fucsina 42] 
Fumigazioni lass 234 
Fructus Myrtilli. 465 
Fructus Vitis idaeae 465 
Bruttiüo. . sll 
G 
Galbano 532 
Galeopside 162 
Gangrena (loruro di ‚calde). 233 


” zinco) 


nosocomiale (cloruro di 


pulmonare ( acetato di 


piombo), 98; — (acquavite), 353;— 
(essenza di trementina), 474; — 


(fenolo), 430 ; — 
Garofano .. 2%, 


(ossigeno) 


ke) 
. 498 


Gastralgia (acido arsenioso), 195; _ 
(acido eianidrico), 403; — (aroma- 
ti), 495; — (camomilla), 506;—(co- 
ca), 578; — (estratto di belladon- 


na), 628; "— (morfina), 59]; Be 


tonitrato di bismuto) 
Gelatmamı nn ut. 
di lichene . 
Gelsetaidund -."i: » 


Gelsemium sempervirens. 


207 | Idropisia ddonettton (fervo) Nr 


818 
Gergivite (coca) %, : . 978 
Genziogenina. ,- 9 NE 


Genziopicrina . * 197 
Ghiande torrefatte . . 464 
Gialappa . 21225) 
Gialappina ; 125 
Giulebbe gommoso.. . 803 
Giusquiamo f . 631 
Glaucoma (isostigmina) ; . 641 
Glicerato d’amido ERS 
Glicerina . rt) 
Clieirrizina 97, 
Gliecosidi . . 690 
Glicosio n el 
Gomma adragante : . 8083 
_ ammonlaca ol 
— arabica. . 803 
Gommagotta . . 
Gomme . 801 


Gotta (aeonitina), 689: —_ (acque 'elo» 
rurate sodiche), 229; — (acque mi- 
nerali solfuree), 212; — (alealini), 

33; — (colchieina), 687; — (compo- 
sti litici), 28; — (morfina), 996; — 
(siero) . 16 

G0220 (ioduro Ü potassio), 251; _ 
(tintura di iodo). . .» 

Gramigna. . Beuns 

Granulasioni della ongiuntiva (ni- 
trato 'd’argento) . ee een 

Granulia (estratto di foglie di noce) 465 


. 249 
IB 


Graziola ofücinale . . ot 
Guanıdınan ers ee 66 
H 
Hiächisch..., 7 Sans We 7524 
I 
Idrato di bromalio. te 230) 
—u direloralionen nn m 3295316 
— di perossido di ferro. . 138 


— di perossido di ferro allun- 
gato. . 146 


Idrocele (cloroformio). . . BZ 
(tintura di iodo). . 248 
Idrocotarnina. . 600 


Idrofobia (curaro), 663; — (marke) 592 
Idronefrosi (tintura di iodo). . 249 
Iaropisia (coloquintide), 7130;— (die- 
ta lattea), 774; — (digitale) 
Idropisia atonica (essenza di tremen- 


"tina). Ö . 475 


. 777 | Idropisia (nitrato di Ih 46;5— 


wo] 
. 609. 


0600 


(pilocarpina), 644; — (purganti) , 
719; — (purganti Be Sa Wis 
(scilla) 703 : ; . 108 


. T00E,. 
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Tleo (mercurio metallico). 
Impetigine (catrame) 
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—_ Ka di potassio). 


Incenso _. 


Incontinenza "d’urina feiticnma) 


Indigrstione ‚(aromati). 


Inea 


Infiammazioni (eorpi grassi in ei- 


zioni) 


Infuso di senna dompesto 


Insonnio (cloralio), 


fina). 


384; 


. . 


— (mor- 


Insufficienza delle sonne ute- 
rine nei parti (segale cornuta) . 
Intertrigine (ossido di zinco) 


Intossicazioni metalliche croniche 


(acque solfuree), 212; — (ioduro 


di potassio) 
Iodo 
Todoformio 
Ioduro d’amile . 
— di metile 


— di piombo . 
— di potassio . 


— dr Dame, 

— di sodio, 

e 70197010, 
Iosciamina 
Ioscina, 


Iperalgesia Te (etere) 


Iperemesia (cafle) . 


Iperestesie (oloroformik) : 
Ipertrofia glandolare (Kl) 
Ipnotico (canape indiana) 


— (eloralio) . 
— (giusquiamo) . 
—_ (lattato di soda). 


Iposolfiti alcalini 


Iridite (atropina), 627;— (mbrburial) 
Irritante cutaneo (oo di croton) . 


2. 


— (tartaro stibiato). : 
Irritazioni cutanee (effetti fisiologici) 
Isterismo (asa fetida), 520; — ( bro- 


Jaborandi. 


Fe sang 


Kamalaı ser 
Kino, u 2 
Koumse 


J 


. 


muro di potassio), 242; — (casto- 
reo), 523; — (valeriana) 


. 438 


. 642 


677 


. 145 


466 


354 


L 


Lapis di cloruro di zinco . . . 19 
Lardo . er TE 38, 
Lassativi (kapoihr; RN el 
Battäto di’ferros .,... ‚ee. a) 
== Tel 5008. ae ea 
==: di zinco., tar ee 
Latte ru): At ee, . 
== dıebüaneo Ra. 8 0a 
— cöndensator..H m Mare 
Battutanio. ,.. 2... 222 are 
Battupa wirosa 732 te 
Laudanina . . ee = 2600 
Laudano di Sydenham ee u > 28006 
kandanosina.  . nee 2600 
Eauro „pe 2 ER eb]. 
Lauro-rosa . . 3 Be 
Lebbra (salsapariglia).. tl ar +09 
Legno di campeggio . . . . .466 
= li gualace .. . Beriieae “DO 
= 0 guassia,,. ae nam 58 
— di sassofrasso.". . % .510 
Leucemia (ehinino).» 2. % . 560 
Leucorrea (acido carbonico), 519; on 
Manniho), nn ae ers 
Lichene carrageen. . . .2..803 
Ulslanda Aare 6) 
Lichenina, ‚ru ri, Be a lc] 


Eiaania" , %, . 803 
Linfomi nl (apias Änsöntese)t 194 
Linimenti ammoniacali . . . 58 


Lignore di corno di cervo sueeinato 60 
= OROWER. er 
= al. Hoffmann. ser HN 

Litargirio. . N 

Litio (composto di). RI 

Epbeltarandata.. uarı. m : 002, 22068 

Luppolino. . . . . 530 

Lupus (acido arsenioso), 195, — 
(causticazione con la potassa) . 21 

Lupus scrofoloso (salsapariglia). . 509 


M 


Mais na REES 
Magnat ei ET 
—_ bianca . TTD 
_ (sali vogetali ai) er 
Magnesio (eloruro di). . » . . 68 


Malattia di Basedow (ferro). . . 136 


Malattia di EREET he Bonn: 
"drieo) » 

Malattie Gone febbrili (aeidi), "237;- —_ 
‘(calomelano), 169; — (dieitale), 7 
700; — (latte), T74; — (mereuria- 
li), 158; — (mor ‚593; — (ni-_ 
trato di potassa), 44; _  (purgan), 


40; — (vino) 2. 3 Mens 3 
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Malattie del cuore (acido cianidri- 
co), 403; — (digitale), 698; — (mor- 


fina), 597: — (siero) ; 716 
Malattie cutanee (acido erisofanieo) 122 
Malattie nervose (bagni cloruro-so- 

dici), 230; — (losforo) . EL 
Malatlie Hulmorand (inalazioni clo- 

rurate) . . 219 
Malattie uterine acid nano): 319 
Malva (fiori e foglie) . 803 
Maändorle anamena 5 008 4 404 

end] CE 3 N 2 
Deineanesan.ce As 147 
RE eo re ehe Ta! Sue 136 
Manniteskt nr si: 7236 
Mastite acuta (mercuriali) AIe 160 
Medicatura di Lister . n 429 
Melanconia (canape indiana) 527 
Meliloto . . Er A AED: 
Meningite (ergotina) TEE I 

— (morfina). klima 4 895 
— (vescicanti). . 407 
Mentnerenespas kan sn, 496 
— piperita . 495 
NIE HT Er re 149 

— dietili co Js n ankae 324 

— diametilicor 0... 324 

_ metällien = „Biest 04174 
Mercurialismo cronico (salsapari- 

A en RER  . 509 
Melamonfina... ..... Alaer 600 
Meteorismo. (aromati). . , . 495 

— (essenza di trementina) 476 

_ (etere) nen. Sur naeld 
Melano. ee ee 
Metilamina 63 
Metrite cronica lacane alealıne) 33 
Metrorragia (essenza di trementina 475 

_ (ipecacuana). 612 

— (segale cornuta) . 751 
Midriatico ae EEE ee [OALı) 
BE a ee ae ae ce 
Melia. r05310,5 =..002 700 185 RN 
Mind: . x... ale Fa 100 
Miösite (mercuriali). ..» . .. 160 
DNEESTLCA 0... rn ae a a a eier AUS 
Mironato di potassio . » » 411 
ERRORUN EG cu 6.4 vop),nmde 4ll 
E11 .n OR WERTIER EEE ERROR L5] 1 
REBEL GG Sa ee Ahead 
Miätura ‚fondente.Ontinn: ia 536.163 

3 BOMMOSE, en ae ie rl 

—.  .oleoso- balsamica ih rd 

— . solforiea acıda . : . 290 

— vulneraria acida, . 2.290 
Morfina Ye: reed 

(eontraindißazioni). ., ech 
Mucilagine di gomma arabica 2808 
—_ ‚UL IBRlapaH „Ih sinn 08 


Mucilagini 5 
Mughetto (bor ace) . 
Muscarina . 
Muschio . . 


Narceina, 5 
Narcosi (canfora) 
Narcotina. : . 
Nausee (acido carbonico), DE 
(bromuro di potassio) 
Nefralgia (morfina) 
Nefrite (tannino) c 
Nefrite cronica (dieta lattea) i 
(purganti) 
Nefrite emorragica acuta (acetato 
di .piomho) 
Nervosismo (acido anseniosp) 
(bromuro di potassio). 
Nevralgia cronica reumatoide (ba- 
gni cloruro-sodici) ; 
Nevralgia del quinto paio (elorato 
di potassa) © 
Nevralgia facciale (solfato "ai ra- 
me e ammoniaca) 
Nevralgia reumatica aan (aa 
salieilico) . Bu ee Ver MER 
Nevralgie (acido arsenioso) . 
(acido .carbonico). . 
(Aconıtina)aniee Ar is 
(belladonna) .: . . 
(bromuro .di ‚canfora) 
(Bieuta)eısz Yale Lone 
(eloralis).s wann 
(cloroformio). . . 
(essenza di trementina). 
EIER ar 
VOSDrOW nn ee 
(giusquiamo) . 
(ioduro. di ots). 
(irritazioni cutanee) . . 
(MORDND) Er cr 
(ossido di zinco) . . . 
(veratrina) . . OESER 
Nevropatia (bagni di mare). g 
Nevrosi (acido arsenioso). . . 


_— 


DES 


— (bromuro di canfora) . . 

—, .(chinino) .. - a 
Nevrosi vasomotriei. (senapismi) 3 
Nicotina „4... a MO iz 
Ninfomania (canfora) E 
Nitrata (carta) . REN 


Nitrato d’argento. Se 
Aretileisunes). Karls 
di, potassa., oamautlers 
di protossido di mercurio . 
denne s.ib Lehrte ab ie 
di Solauı . . . . . 


Prpi 


368- 


816 


Nitrato di strienina 


Nitrito. d’amile...... Msn na 
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demica (H. Emmingh aus). — Tosse convulsiva (Hagenbac h).—Cho- 
lera epidemico (Monti). —Parotite epidemica (Leichtenstern). —Dif- 
terite (Jacobi). — Dissenteria (Jacobi). 


VOLUME TERZO 


Reumatismo (J. H. Rehn). — Scrofolosi e tubercolosi (Fraenkel). — Ane- 
mia, Clorosi e Diatesi emorragica (Foerster). — Diabete mellito ed insi- 
pido (Külze). — Leucemia e pseudoleucemia (Birch-Hirschfeld). — 
Carbonchio (Nie olasi). — Lissa umana (Emminghaus). — Avvelenamenti 
(Binz). 

Malattie del naso (0. Kohts). — Malattie laringee e tracheali (Rauchfuss)— 
Spasmo della glottide (Flesch).—Paralisi delle corde vocali (Gerhardt). 
Malattie della tiroide (Demme). — Malattie dei bronchi (Weil). — Ate- 


lettasia (Gerhardt). — Enfisema dei bambini e deformitä del pulmone 
. (Fürst). — Pneumonitide crupale (Thomas). — Pneumonitide catarrale e 
tisi pulmonare (W yss).— Infarto emorragico (Gerhardt). — Gangrena 


pulmonare ed echinococco dei pulmoni (Kohts). 
Malattie della pleura (keichtenstern). —Malattie delle glandole bronchiali 
(Widerhofer). — Sifilide (von Rinecker). — Influenza (Kormann). 


VOLUME QUARTO, 


Esame fisico del cuore, vizii congeniti di N malattie del cuore e dei 
grossi vasi del feto (Rauchfuss). — Malattie del pericardio (Riegel). — 
Malattie del miocardio, dell’endocardio e nevrosi del cuore (Dusch). 

Malattie della bocca (Bohn). — Malattie della faringe (Kohts). — iMalattie del- 
l’ esofage (Emminghaus). — Malattie del peritoneo (Rehn). — Entozoi 
(H. Lebert). — Malattie dello stomaco e dell’intestino (Widerhofer). 
(La parte anatomo-patologica e di Kundrat). — Malattie del fegato e 
della milza (Birch-Hirschfeld). — Peritiflite (Matterstock). 

Malattie degli organi sessuali delle bambine (Hennig).— Malattie degli organi 


sessuali dei bambini (Bökai). — Lesioni diffuse dei reni (Thomas). — Ma- 
lattie renali, escluse le nefriti parenchimatosa ed interstiziale, e malattie delle 
capsule surrenali (Monti). — Malattie della vescica urinaria (Bökai). 
VOLUME QUINTO 
Malattie funzionali dei nervi (Otto Soltmann). — Deformitaä congenite del 
midollo spinale (Fürst). — Emorragie del midollo spinale (Monti). — Me- 


ningite e mielite e tumori del midollo spinale (O0. Kohts). 
Paralisi spinale dei bambini, paralisi spinali spastiche, sclerosi dei cordoni po- 
steriori (Seeligmüller).—Malattie del cervello deibambini (A. Steffen). 
Lesioni muscolari (M. Seidel). — Malattie dell’ organo dell’ udito (A. von 
Tröltsch), — Malattie dell’occhio dei bambini (Fr. Horner). 


VOLUME SESTO 


Malattie cutanee (H. Bohn). —Lesioni chirurgiche: introduzione, generalitä 
sulle operazioni, fasciature, ferite e contusioni .(C. Schönborn). — Ane- 
stesici (R, Demme). — Angiomi e malattie chirurgiche della pelle (J. 
Weinlechner).—- Glandole linfatiche (E. von Bergmann). — Malattie 
della colonna vertebrale (Ü. Schönborn). 

Malattie chirurgiche del-capo dei bambini (F. Beely). — Malattie chirurgiche 
del collo ed operazioni relative (F. Trendelenburg). — Malattie delle 
ossa e delle articolazioni dei bambini (von Wahl). — Malattie della mano 
dei bambini (Beely). — Malattie del piede (M eusel). — Malattie del retto 
e dell’ano (Bökai). — Ernie dei bambini (Kocher). 




















